EndoREZ"
Obturation Kit

EN
Description:

EndoREZ is a biocompatible, methacrylate-based root canal
sealer/filler. Itis a two-part, mixed dual cure material with
optional EndoREZ™ Accelerator. EndoREZ has hydrophilic
characteristics providing penetration into dentinal tubules.
The radiopacity is equivalent to gutta-percha, providing
simplified radiographic interpretation. EndoREZ does not
compromise the function of dentin bonding agents or
luting resin polymerization.

Indications for Use:

EndoREZ is designed to be used with EndoREZ™ Points
and/or gutta percha for the filling of cleaned and shaped
root canals. EndoREZ, in conjunction with a master cone
and accessory cone, provides optimum sealing. Although
EndoREZ Points are recommended, EndoREZ may be used
with all conventional endodontic obturation techniques.

Directions for Use:

A. ENDOREZ OBTURATION PROCEDURE WITHOUT OPTIONAL
ENDOREZ ACCELERATOR

1. Instrument, clean and disinfect canals thoroughly.
CAUTION: DO NOT USE PEROXIDE, IODINE OR OTHER
FREE RADICAL CONTAINING IRRIGANTS OR LUBRICANTS
WITH ENDOREZ. IT WILL INHIBIT THE POLYMERIZATION OF
ENDOREZ. CHECK PRODUCT INFORMATION BEFORE USING.
2. Evacuate liquid from canals for 2 seconds using Luer
Vacuum Adapter with Capillary Tip.

3. Dry canal with paper points for 1-2 seconds each (point
should be damp 1-3mm at tip). Canal should be damp, not
desiccated, prior to obturating with EndoREZ.

CAUTION: DO NOT desiccate canal as this will cause less
tubule penetration of sealer.

4. Fit EndoREZ Point master cone or traditional gutta percha
point master cone to length, with tug back, for each canal.
5. Verify fit radiographically. Remove gutta percha from
canal and set aside.

6. Remove EndoREZ cap from dual-barrel syringe by twisting
counter clockwise. Discard.

7. Attach mixing tip to the dual-barrel syringe by lining up
\'mlerna\ cap stems with syringe orifices. Twist clockwise

to lock.

CAUTION: Dual-barrel syringe and mixing tip are NOT for
intraoral use.

8. Remove small cap from mixing tip and express a small
amount onto pad to verify flow.

9. Firmly attach appropriate length NaviTip™ to Skini
syringe.

10. Insert mixing tip into back-end of Skini syringe and
dispense enough EndoREZ into syringe to fill all canals.

11, Insert plunger and express air until material begins to
flow from NaviTip.

12. Verify flow prior to applying intraorally. If resistance is
met, replace tip and re-check.

13. Insert NaviTip into canal to within 2-4mm of apex or
shorter if NaviTip binds in canal.

WARNING: To avoid expressing EndoREZ beyond the apex,
DO NOT force NaviTip or material into tight canals.

14. Express EndoREZ with light pressure into canal while
withdrawing tip. Keep NaviTip orifice buried in material
while expressing EndoREZ and withdrawing tip.

15. Fill canal space to canal orifice ONLY.

16. Slowly insert the master cone (Step 5) and seat to
working length. Harpoon in accessory cones to fill space
as needed.

17. Light cure EndoREZ for 40 seconds.

NOTE: Initial surface polymerization with curing light
(without Accelerator) is less than 0.3mm thick and aids in
immediate restoration. Use caution not to disrupt surface
seal when restoring. EndoREZ is fully polymerized in 20-30
minutes.

18. Trim excess gutta percha with a very hot instrument.
19. Restore.

CAUTION: Do not remove mixing tip until next use.
Disinfect EndoREZ dual-barrel syringe and mixing tip with
intermediate level disinfectant.

B. ENDOREZ OBTURATION PROCEDURE WITH OPTIONAL
ENDOREZ ACCELERATOR

1. Follow steps A.1- 16 above placing ONLY the master
cone.

2. Remove cap from EndoREZ Accelerator vial.

3.Dip a#25 or smaller accessory cone to its full length
into the vial.

4. Insert accessory cone into filled canal as far as it will go.
Place a minimum of 2-3 dipped accessory cones. Avoid
excessive movement or pumping action while placing
cones.

5. For larger canals, dip and insert additional accessory
cones.

6. Re-cap Accelerator vial between canal uses. One vial is
enough for approximately 3-5 canals.

7. Continue with steps A. 18 &19 above.

8. Discard EndoREZ Accelerator vial after each patient.
NOTE: The maximum working time of EndoREZ

with Accelerator is 3 minutes and will be fully setin
approximately 5 minutes in canal.

C. ENDOREZ OBTURATION PROCEDURE WITH ACCELERATOR
PLACED ON MASTER CONE

1. Follow steps A.1-15 above.

2. Dip pre-fitted master cone into accelerator vial slowly
and passively and seat the master cone into the canal to
working length.

3. Additional #25 accessory cones can also be dipped and
placed passively into the canal.

4. Follow B.5-8 above.

NOTE: Once accelerator dipped master cone has been
placed into the tooth polymerization will begin very quickly.
This necessitates the clinician to be aware of root length and
qgutta percha position prior to initiation of polymerization.

Approved chemicals for use with EndoREZ:
Calcium Hydroxide, Citric Acid, EDTA, Chlorhexidine,
Metacresylacetate, Formocresol, local anesthetic, saline,
H,0, Benzalkonium Chloride or Sodium Hypochlorite.

EndoREZ Warnings and Precautions:

1. Carefully read and understand all instructions before
using. See individual product inserts for other precautions
of products included in this kit.

2. Use only approved chemicals for irrigation, disinfectants,
and lubricants. Other chemicals could inhibit set. DO NOT
use iodoform gutta percha or irrigants and lubricants
containing peroxide, iodine, or other free radicals when
using EndoREZ. CHECK MANUFACTURER'S INFORMATION
BEFORE USING. Thoroughly rinse ALL irrigants from canal
with bacteria free water or local anesthetic as instructed
above before placing EndoREZ in the canal.

3. Do not use on patients with known sensitivities to resins,
including methacrylates.

4. The Dual Syringe and mixing tip are not intended for
intraoral use.

5. Do not use plastic tips or Capillary tips to deliver EndoREZ
into canal

6. To avoid expelling EndoREZ past apex, keep delivery tip
at least 2mm short of apical opening and loose in the canal.
Do not “pump"” delivery tip or gutta percha while expressing
material into the canal.

7.To avoid clogging, use only recommended tips to

deliver EndoREZ to the canal. Verify flow prior to applying
intraorally. Do not overfill. While expressing EndoREZ and
withdrawing tip, Clinician should note resin coming upward
around the tip orifice.

8. Avoid cross-contamination of dual barrels. DO NOT
attach and re-attach the same mixing tip.

9. Verify flow prior to applying intraorally. If resistance is
met, replace tip and re-check.

10. Properly dispose of tip and empty syringe after use.

11. The mixing tip acts as the syringe cap between uses.
Disinfect mixing tip and syringe with an intermediate level
disinfectant after each patient. Change mixing tip BEFORE
each use.

12. EndoREZ will not set as hard as standard resin
composite.

EndoREZ can be removed for re-treatment or post
placement.

EndoREZ will not set on mixing pad when exposed to air.

EndoREZ Accelerator Warnings and Precautions:

1. Carefully read and understand all instructions before
using.

2 EngdoREZ Accelerator vials are intended for single patient
use only. Discard after each patient.

3. EndoREZ Accelerator is dispensed in spill-proof vials.
However, use caution to keep vial upright while in use.

4.1f gloves become contaminated with EndoREZ Accelerator,
avoid contact with soft tissue and skin.

5. Avoid contact with soft tissue. If contact occurs, rinse
with copious amounts of water.

6. Do not allow EndoREZ or Accelerator to be ingested.

NOTE: For SDS and additional information about using our
products, please go to www.ultradent.com
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Beschreibung:

EndoREZ ist ein biokompatibler Wurzelkanal-Sealer auf
Methacrylat-Basis. Es ist ein dualhartendes Zwei-Pasten-Material,
optional einzusetzen mit EndoREZ Accelerator. EndoREZ

hat hydrophile Eigenschaften, die eine Penetration in die
Dentinkanalchen gestatten. Eine mit Guttapercha vergleichbare
Rontgenopatzitdt vereinfacht die radiologische Auswertung.
EndoREZ beeintrachtigt die Funktion von Dentinhaftmitteln oder
die Polymerisation von Befestigungskunststoffen nicht.

Indikationen:

EndoREZ ist fiir die Verwendung mit EndoREZ Points und/
oder Guttapercha zum Fiillen von gereinigten und mechanisch
aufbereiteten Wurzelkanalen vorgesehen. EndoREZ bietet
zusammen mit einem Masterpoint und Accessory Points (je
nach Bedarf) eine optimale Versiegelung. Obwohl EndoREZ
Points empfohlen werden, kann EndoREZ bei allen tiblichen
endodontischen Obturationstechniken eingesetzt werden.

Anwendung:

A. ENDOREZ-OBTURATIONSVERFAHREN OHNE ENDOREZ
ACCELERATOR

1. Instrumentieren, reinigen und desinfizieren Sie die Kanale
grandlich.

ACHTUNG: in Verbindung mit EndoREZ keine Peroxide, Jod oder
andere Spiillssungen oder Gleitgele verwenden, die freie Radikale
enthalten. Dies hemmt die Polymerisation von EndoREZ. Priifen
Sie die jeweiligen Produkt-Informationen, bevor Sie Praparate
anwenden.

2. Saugen Sie Fliissigkeit 2 Sek. lang aus den Kanalen ab.

3. Den Kanal je 1-2 Sekunden lang mit Papierpunkten trocknen
(Punkt sollte 1-3 mm von der Spitze her feucht sein). Der Kanal
muss vor dem VerschlieBen mit EndoREZ feucht, nicht vollkommen
getrocknet sein.

ACHTUNG: Trocknen Sie die Kanale nicht aus - dies wiirde eine
geringeres Eindringen des Sealers in die Tubuli bewirken.

4. Einen EndoREZ Point als Masterpoint oder einen
konventionellen Guttapercha-Masterpoint fiir alle zu fiillenden
Wurzelkanale auf die gewiinschte Lange anpassen, mit ,tug back”
- Klemmpassung am Apex.

5. Die Passung radiologisch kontrollieren. Point aus dem
Waurzelkanal entfernen und beiseite legen.

6. Die Kappe von der Doppelspritze abschrauben, durch Drehung
gegen den Uhrzeigersinn. Kappe entsorgen.

7. Mischkaniilen auf die Doppelspritze setzen, so dass die inneren
Ringe der Kappe auf den Offnungen der Spritze sitzen. Im
Uhrzeigersinn aufschrauben.

ACHTUNG: Die Doppelspritze und die Mischkanile sind NICHT fiir
den intraoralen Einsatz.

8. Die kleine Kappe von der Mischkaniile abnehmen. Eine kleine
Menge auf einen Block ausdriicken, um den Materialfluss zu
prafen.

9. Eine NaviTip™-Kaniile mit der richtigen Lange fest auf eine Skini
Syringe aufschrauben.

10. Die Spitze der Mischkaniile in das hintere Ende der Skini
Syringe einstecken und gentigend EndoREZ einbringen,
ausreichend zum Fillen aller Kanéle.

11. Den Stempel einsetzen und die Luft herausdriicken, bis das
Material aus der NaviTip-Kaniile zu flieBen beginnt.

12. Den Fluss vor dem intraoralen Applizieren priifen. Wenn
Widerstand spiirbar ist, neue Kanile aufsetzen und erneut priifen
13. Die NaviTip-Kaniile etwa 2-4 mm vom Apex entfernt oder
auch dichter, wenn es die Feinpassung im Kanal zulasst, in den
Kanal einfiihren.

VORSICHT: Um ein Pressen von EndoREZ tiber den Apex hinaus

2u vermeiden, NaviTip oder Material NICHT mit Gewalt in enge
Kanale zwangen.

14. EndoREZ mit leichtem Druck in den Kanal applizieren, wahrend
2ugleich die Kandle zuriickgezogen wird. Spitze des NaviTips
jedoch stets im Material eingetaucht lassen, wahrend EndoREZ
appliziert und die Kandile zuriickgezogen wird.

15. Kanal nur bis zum Kanaleingang fiillen.

16. Langsam den in Schritt 5 ermittelten Masterpoint einsetzen
und auf Arbeitslinge an seinen Platz bringen. Nach Bedarf seitlich
davon Accessory Points einstecken.

17. EndoREZ 40 Sek. lichtharten.

ACHTUNG: Die initiale Oberflachen-Polymerisation mit Licht (ohne
Accelerator) reicht nur weniger als 0,3 mm tief und unterstitzt
einen sofortigen Verschluss. Die Restauration sollte jedoch

mit Vorsicht geschehen, um diese oberflachliche ,Haut" nicht
aufzureiBen. EndoREZ ist in 20-30 Min. voll auspolymerisiert.

18. Uberstehende Guttapercha-Stifte mit einem sehr heiBen
Instrument abschneiden

19. Restauration legen.

ACHTUNG: Die Mischkaniile nicht vor dem néchsten Einsatz
entfernen. Die EndoREZ Doppelspritze und die Mischkantile mit
Desinfektionsmittel desinfizieren

B. ENDOREZ-OBTURATIONSVERFAHREN MIT ENDOREZ
ACCELERATOR

1. Folgen Sie den Schritten A. 1-16 wie oben beschrieben, und
setzen Sie NUR den Masterpoint.

2. Entfernen Sie die Kappe der EndoREZ Accelerator-Phiole.

3. Tauchen Sie einen Accessory Point #25 oder dinner in voller
Lange in die Phiole.

4. Schieben Sie den Accessory Point so tief wie moglich in den
gefiillten Kanal. Bringen Sie so 2-3 eingetauchte Accessory Points
ein. Vermeiden Sie beim Einsetzen Pump-Bewegungen

5. Fiir weite Kanale weitere Accessory Points eintauchen und
einbringen.

6. Die Accelerator-Phiole zwischen dem Einsatz bei verschiedenen
Kanalen wieder verschlieBen. Eine Phiole ist fiir ca. 3-5 Kanéle
ausreichend.

7. Mit den Schritten A. 18 & 19 fortfahren

8. EndoREZ Accelerator-Phiolen nach jedem Patienten entsorgen.
ACHTUNG: Die maximale Verarbeitungszeit von EndoREZ mit
Accelerator ist 3 Min., die vollstandige Aushartung im Kanal
geschiehtin 5 Min.

C. ENDROREZ-OBTURATIONSVERFAHREN MIT ACCELERATOR AUF
MASTER POINT.

1. Fishren Sie die oben beschriebenen Schritte A.1-15 durch.

2. Tauchen Sie den Master Point langsam und kontrolliert in den
Accelerator ein und positionieren Sie den Master Point im Kanal
bis zurentsﬁrechenden Arbeitslange.

3. Zusétzliche #25-Points konnen ebenfalls eingetaucht und passiv
in den Kanal gesteckt werden.

4. Fiihren Sie die oben beschriebenen Schritte B.5-8 durch.
ANMERKUNG: Die Polymerisation beginnt sehr schnell, nachdem
der Master Point in den Accelerator getaucht und im Zahn
positioniert wurde. Der Zahnarzt muss sich daher vor Beginn
der Polymerisation Giber die Wurzellange und die Guttapercha-
Position im Klaren sein.

C ur gin g mit
EndoREZ: Calciumhydroxid, Citric Acid (Zitronensaure), EDTA,
Chlorhexidin, Metacresylacetat, Formokresol, Lokalandsthetikum,
Kochsalzlosung, H,0, Benzalkoniumchlorid, Natriumhypochlorit.

EndoREZ Warnungen / VorsichtsmaBnahmen:

1. Vor dem Einsatz der Produkte alle Anleitungen sorgfaltig lesen
und erfassen. Auch die anderen Produkt-Beilagen der tbrigen
Produkte beachten, die in diesem Kit enthalten sind.

2. Verwenden Sie ausschlieBlich zugelassene Chemikalien fiir das
Spiilen, Desinfizieren und als Gleitmittel. Andere Chemikalien
konnen die Aushartung hemmen.

Verwenden Sie NICHT Jodoform-Guttapercha oder Spillosungen
und Gleitmittel, die Peroxide, Jod oder andere freie Radikale
enthalten, wenn Sie EndoREZ verwenden. Prifen Sie die Produkt-
Informationen der Hersteller, bevor Sie Praparate einsetzen.
Spilen Sie ALLE Spullosungen griindlich aus dem Kanal, mit
keimfreiem Wasser oder mit Lokalanasthetikum, wie oben
erwahnt, bevor Sie EndoREZ im Kanal applizieren.

3. Nicht bei Patienten mit bekannter Empfindlichkeit gegeniiber
Kunststoffen, darunter Methacrylaten, anwenden.

4. Die Doppelspritze und die Mischkandile sind nicht fiir den
intraoralen Einsatz.

5. Verwenden Sie keine Kunststoff-Kaniilen oder Kapillar-Kanilen,
um EndoREZ in den Kanal zu bringen.

6.Um ein Uberpressen von EndoREZ tiber den Apex hinaus zu
vermeiden, stets darauf achten, dass sich die Applikationskaniile
mindestens 2 mm vor der apikalen Offnung und locker im Kanal
befindet. Nicht mit der Kanule bei der Applikation oder mit
Guttaperchaspitzen ,pumpen”.

7.Um ein Verstopfen zu vermeiden, sollte EndoREZ nur mit

den empfohlenen Kaniilen in den Kanal eingebracht werden,
Priifen Sie den Materialfluss, bevor Sie intraoral applizieren.

Nicht tiberfiillen. Wahrend EndoREZ ausgebracht und die Kaniile
uriickgezogen wird, sollte der Behandler darauf achten, dass das
Material um die Kanlenoffnung herum hochsteigt.

8. Vermeiden Sie Kreuz-Kontamination der Doppelspritze.
Verwenden Sie die Mischkaniile NICHT wiederholt.

9. Priifen Sie den Materialfluss, bevor Sie intraoral appl 3
Wenn Widerstand spirbar ist, ersetzen Sie die Kantle und priifen
Sie erneut.

10. Entsorgen Sie Kanile und Spritze nach Gebrauch sachgemag.
11. Die Mischkaniile dient zwischen den Einsatzen als
Verschlusskappe. Desinfizieren Sie die Mischkanile und die Spritze
nach jedem Patienten mit einem Desinfektionsmittel. Wechseln Sie
die Mischkaniile VOR jedem Gebrauch.

12. EndoREZ wird bei der Polymerisation nicht so hart wie
Standardkomposite. EndoREZ lasst sich wieder entfernen, fiir eine
erneute Wurzelkanalbehandlung oder fiir das Setzen eines Stiftes.
EndoREZ hartet auf einem Mischblock unter Luftzutritt nicht aus.

EndoREZ Accelerator Warnungen / VorsichtsmaBnahmen:

1. Vor dem Einsatz alle Anleitungen sorgfaltig lesen und erfassen.
2. EndoREZ Phiolen sind fiir den Einsatz an lediglich einem
Patienten vorgesehen. Nach jedem Patienten entsorgen.

3. EndoREZ wird in verschiittungssicheren Phiolen geliefert. Achten
Sie jedoch darauf, die Phiolen beim Einsatz aufrecht zu halten.

4. Wenn Handschuhe mit EndoREZ Accelerator kontaminiert
werden, vermeiden Sie den Kontakt mit Schleimhaut und Haut.
5. Vermeiden Sie den Kontakt mit Schleimhaut. Wenn Kontakt
erfolgt ist,

spillen Sie mit reichlich Wasser ab.

6. EndoREZ oder EndoREZ Accelerator nicht verschlucken

HINWEIS: Sicherheitsdatenblatter und zusatzliche Informationen
Uber den Einsatz unserer Produkte finden Sie auf www.
updental.de.

EndoREZ™
Trousse d'obturation

Description :

EndoREZ est un vernis/un obturant pour canal radiculaire
biocompatible a base de méthacrylate. Cest un matériau en

deux parties, & double polymérisation mixte et Iaccélérateur
EndoREZ™ en option. EndoREZ a des propriétés hydrophyles

qui permettent la pénétration des canalicules dentinaires. Son
opacité radiographique est équivalente & la gutta-percha, en
offrant une interprétation radiographique simplifiee. EndoREZ ne
compromet pas la fonction des agents de liaison a la dentine, nila
polymérisation de la résine de lutage.
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Indications d'emploi

EndoREZ est congu pour étre utilisé avec les points EndoREZ™
et/ou la qutta percha pour l'obturation des canaux radiculaires
nettoyés et formés. En conjonction avec un cdne maitre et un
cone accessoire, EndoREZ offre une obturation maximale. Bien
que les points EndoREZ soient recommandés, EndoREZ peut étre
utilisé avec toutes les techniques dobturations endodontiques
conventionnelles.

Mode d'emploi

A. PROCEDURE D'OBTURATION A 'ENDOREZ SANS LACCELERATEUR
ENDOREZ

OPTIONNEL

1. Nettoyez et désinfectez soigneusement les canaux aux
instruments,

ATTENTION : N'UTILISEZ PAS DE PEROXIDE, D'IODE OU TOUT
AUTRE PRODUIT DE LAVAGE OU DE LUBRIFICATION CONTENANT
DES RADICAUX LIBRES AVEC ENDOREZ. CELA POURRAIT INHIBER LA
POLYMERISATION DE L'ENDOREZ. VERIFIEZ LES INFORMATIONS DE
PRODUIT AVANT UTILISATION

2. Videz le liquide des canaux pendant 2 secondes en utilisant
I'adaptateur aspirant Luer avec l'embout capillaire.

3. Asséchez le canal avec des pointes en papier 1 2 secondes
chacune (chaque pointe devrait étre mouillée sur 133 mm

au bout). Le canal devrait étre humide, non déshydraté avant
l'obturation avec I'EndoREZ.

ATTENTION : Nasséchez PAS le canal car cela diminuera la
pénétration de obturant.

4. Asseyez le cone maitre EndoREZ ou un cone maitre traditionnel
en gutta percha a la longueur utile, dans chaque canal en tirant
un peu dessus.

5. Vérifiez Iajustement par radiographie. Enlevez la gutta percha
du canal et mettez-la de coté.

6. Enlevez le capuchon EndoREZ de la seringue a double cylindre
en dévissant dans le sens inverse des aiguilles d'une montre.
Jetez-le.

7. Fixez l'embout mélangeur a la seringue a double cylindre en
alignant les tiges des capuchons internes avec les orifices de la
seringue. Vissez dans le sens des aiguilles d'une montre pour
verrouiller,

ATTENTION : La seringue a double cylindre et 'embout mélangeur
NE sont PAS faits pour une utilisation intraorale.

8. Enlevez le petit capuchon de l'embout mélangeur et exprimez-
en une petite quantité sur un bloc pour en vérifier 'écoulement.
9. Fixez fermement la longueur appropriée de NaviTip™ sur la
seringue Skini.

10. Insérez l'embout mélangeur a l'arriére de la seringue Skini et
faites sortir suffisament d'EndoREZ dans la seringue pour remplir
tous les canaux.

11. Insérez le piston et exprimez lair jusqua ce que le matériau
commence a couler de I'embout NaviTip.

12. Vérifiez I'écoulement avant 'application intraorale. En cas de
résistance, remplacez l'embout et revérifiez.

13. Insérez l'embout NaviTip dans le canal a 2 a 4 mm de lapex ou
moins si le NaviTip se coince dans le canal.

AVERTISSEMENT : Pour éviter de faire dépasser I'EndoREZ de
I'apex, NE forcez PAS sur l'embout NaviTip, nile matériau dans
les canaux étroits.

14, Exprimez I'EndoREZ avec une |égére pression dans le canal
tout en retirant 'embout. Gardez I'ouverture de 'embout NaviTip
enfoncée dans le matérieau lors de I'expression de 'EndoREZ et
lors de son retrait.

15. Remplissez SEULEMENT I'espace du canal jusqua son
ouverture.

16. Insérez lentement le cone maitre (étape 5) et asseyez-le a la
longueur utile. Harponnez les cones accessoires si nécessaire
pour remplir l'espace.

17. Polymérisez 'EndoREZ pendant 40 secondes.

NOTE : La polymérisation initiale de la surface a la lampe (sans
accélérateur) est de moins de 0,3 mm d‘épaisseur et facilite la
restauration immédiate. Faites attention a ne pas déranger le
scellement lors de la restauration. 'EndoREZ est complétement
polymérisé en 20 a 30 minutes.

18. Ebarbez l'excés de gutta percha avec un instrument trés chaud
19. Restaurez.

ATTENTION : N'enlevez pas l'embout mélangeur jusqu‘a la
prochaine utilisation. Désinfectez la seringue EndoREZ a double
cylindre et 'embout mélangeur EndoREZ avec un désinfectant
intermédiaire.

B. PROCEDURE D'OBTURATION A L'ENDOREZ AVEC UACCELERATEUR
ENDOREZ OPTIONNEL

1. Suivez les étapes A.1 a 16 ci-dessus en NE placant QUE le

cone maitre.

2. Enlevez le capuchon de f'ampoule d'accélérateur EndoREZ.

3. Plongez un cAne accessoire No.25 ou plus petit de toute sa
longueur dans 'ampoule.

4. Insérez un cdne accessoire dans le canal rempli aussi loin que
possible. Placez un minimum de 2 a 3 cdnes accessoires trempés.
Evitez les mouvements excessifs ou un mouvement de pompage
lors du placement des cones.

5. Pour les canaux plus grands, trempez et insérez des cones
accessoires supplémentaires.

6. Rebouchez 'ampoule daccélérateur entre chaque utilisation en
canal. Une ampoule suffit pour environ 3 a 5 canaux.

7. Continuez en suivant les étapes A.18 et19 ci-dessus.

8. Jetez l'ampoule d'accélérateur EndoREZ apres chaque patient.
NOTE : La durée dutilisation maximum de I'EndoREZ avec
l'accélérateur est de 3 minutes et il sera complétement pris en 5
minutes environ dans le canal.

C. PROCEDURE D'OBTURATION ENDOREZ AVEC LACCELERATEUR
PLACE SUR LE CONE MAITRE.

1. Suivez les étapes A. 13 15 ci-dessus.

2. Trempez le cone maitre préajusté dans l'accélérateur lentement
et passivement et positionnez-le dans le canal a la longueur utile.
3. Des cdnes accessoires no.25 supplémentaires peuvent
également étre trempés et positionnés passivement dans le canal.
4. Suivez les étapes B. 5 a 8 ci-dessus.

NOTE : Une fois que le cone matre trempé dans 'accélérateur est
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Beschrijving:
EndoREZ iseen biocompatibel, op methacr*\aal gebaseerd
| iaal. Het duaal de

wor X
materiaal bestaat uit twee delen met een optionele EndoREZ
Accelerator. EndoREZ™ heeft hydrofiele E'\?enschappen
waardoor het doordringt in dentinekanaaltjes. De radio-
opaciteit is vergelijkbaar met gutta percha, waardoor

de radiografische interpretatie wordt vereenvoudigd.
EndoREZ heeft geen negatieve invioed op de werking van
dentinehechtmiddelen of de polymerisatie van hechthars.

Indicaties: .

EndoREZ is bestemd voor gebruik in combinatie met

EndoREZ™ Points en/of gutta percha voor het vullen van

gereinigde en vormgegeéven wortelkanalen. EndoREZ, samen

met een hoofdstift en Aulpstift, biedt optimale afsluiting.

Hoewel EndoREZ Points worden aanbevolen, kan EndoREZ

worden gebruikt met alle conventionele endodontische

obturatietechnieken.

Gebrwksaanwiézina:
ENDOREZ OBTURATIEPROCEDURE ZONDER ENDOREZ

ACCELERATOR

1. Preyareer, reinig en desinfecteer de kanalen grondig.

VOORZICHTIG: BRUIK  GEEN PEROXIDE, “JODIU;

00|

P REZ _GEREMD.
RAADPLEEG VOOR GEBRUIK DE PRODUCTINFORMATIE
2. Zuig vloeistof uit de kanalen gedurende 2 seconden met
een Luer-vacutimadapter met capillaire E)um‘
3. Droog het kanaal met papierstiften telkens gedurende
1-2 seconden (punt moet 1-3 mm bij de tip vochtiq ;ury.
Het kanaal moet vochtig zijn, niet gedehydreerd, vodr de
obturatie met EndoREZ.
VOORZICHTIG: VOORKOM dehydratie van het kanaal omdat
het vulmateriaal dan minder in de kanaaltjes doordringt.
4. Test en snij de EndoREZ Point-hoofdstift of traditionele
qgutta percha-hoofdstift op de gewenste lengte, met de
streng terug, voor elk kanaal
5. Controleer de pasvorm met een rontgenfoto. Verwijder de

utta percha uit et kanaal en leg deze aan de kant.

. Verwijder de EndoREZ-kap van de spuit met twee
;;alronen‘door deze linksom te draaien. Gooi de dop weg.

. Bevestig de mengpunt aan de spuit met twee
patronen door de interne dopstelen uit te Mgnen met
de spuitopeningen. Draai deze rechtsom totdat deze

vastklikken.

VOORZICHTIG: De spuit met twee patronen en mengpunt zijn
NIET bestemd voor intraoraal gebruik.

8. Verwijder de kleine dop van de mengpunt en druk

een kleine hoeveelheid op een plaatje om de stroming te
controleren.

9. Maak de NaviTip™ van de juiste lengte stevig vast aan

de Skini-spuit. X o

10. Steek de mengpunt in het achteruiteinde van de
Skini-spuit en duw voldoende EndoREZ in de spuit om alle
kanalen te vullen.

11. Steek de plunjer erin en druk de lucht eruit totdat het
materiaal uit de NaviTip begint te stromen.

12. Controleer de stroming voordat u het intraoraal gebruikt.
Als u weerstand voelt, vervang dan de punt en controleer

opnieuw.
1§. Steek de NaviTip in het kanaal tot op een afstand van

ca. 2-4 mm van de apex of minder als de NaviTip goed in

het kanaal past. .
WAARSCHUWING: om te voorkomen dat u EndoREZ tot vourb*
de apex aanbrengt, moet u de NaviTip of het materiaal NIE
met geweld in nauwe kanalen duwen.

14. Druk EndoREZ met lichte druk in het kanaal, terwijl u de
Fum terqutrekt. Houd de NaviTip-opening in het materiaal,
erwijl u EndoREZ eruit drukt en'de punt ferugtrekt.

15. Vul het kanaal UITSLUITEND tot de kanaalopening.

16. Steek de hoofstift (Stap 5) er langzaam en tot op
werklengte in. Gebruik, indien nodig, hulpstiften om de
ruimte op te vullen.

17. Hard EndoREZ gedurende 40 seconden uit.

OPM.: De eerste oppervlaktepolymerisatie met een
uithardingslamp (zonder Accelerator) is minder dan 0,3

EndoREZ"
Kit d'otturazione

IT

Descrizione:

EndoREZ & un materiale biocompatibile a base di metacrilato
per il riempimento e la sigillatura dei canali radicolari. £ un
materiale in due componenti, a doppia polimerizzazione con un
acceleratore di polimerizzazione opzionale chiamato EndoREZ™
Accelerator. EndoREZ ha caratteristiche idrofile che gli consentono
la penetrazione nei tubuli dentinali e a radiopacita” e equivalente
alla Euttaperca, semplificando I'interpretazione radiografica
EndoREZ non compromette la funzionalita degli adesivi dentinali
0 la polimerizzazione dei cementi a base resinosa.

Indicazioni per I'uso:

EndoREZ si utilizza con %h speciali coni di Fu\laperca “EndoREZ™
Point” /0 con la normale guttaperca per il riempimento di canali
radicolari puliti e sagomati. EndoREZ, con un cono Master ed
uno accessorio, fornisce una sigillatura ottimale. Nonostante
si-raccomandi I'uso degli speciall coni di quttaperca “EndoREZ
Point” perché rivestiti con una resina che si lega chimicamente
al cemento endocanalare, EndoREZ Fub essere Usato con tutte le
tecniche endodontiche convenzionali,

Istruzioni per ['uso:

A. PROCEDURA DI OTTURAZIONE SENZA L'UTILIZZO DELL
ACCELERATORE OPZIONALE "ENDOREZ ACCELERATOR"

1. Strumentare, pulire e disinfettare completamente i canali.
ATTENZIONE: NON USARE IRRIGANTI CHE CONTENGANO
PEROSSIDO, 10DIO O ALTRI RADICALI LIBERI INSIEME AD
ENDOREZ. CONTROLLARE LE INFORMAZIONI RELATIVE AL
PRODOTTO PRIMA DELL'USO.

2. Aspirare il liquido dai canali per 2 secondi con un adattatore per
aspirazione con attacco Luer collegato ad una cannula Capillary.
3. Asciugare il canale con delle punte in carta per 1-2 secondi
ciascuno (la punta deve essere umida per 1-3 mm). Il canale deve
essere umido, non asciugato, prima di otturarlo con EndoREZ.
ATTENZIONE: NON far essiccare il canale perché si riduce la
penetrazione della resina nei tubuli dentinali.

4. Controllare I'adequatezza del cono Master per la lunghezza
di ogni canale, verificando una ritenzione apicale (puo essere
uno speciale cono di guttaperca “EndoREZ Point” o un cono di
guttaperca normale).

. Verificarne la Posizmne mediante radiografia. Estrarre il cono
di %uttaperca dal canale e conservarlo per il successivo utilizzo.
6. Girare la ghiera grigia in senso antiorario per poterla sfilare
e levare il tappo grigio dalla siringa doppia di EndoREZ. Gettarli
via entrambi.

7. Collegare la punta di miscelazione alla siringa doppia
allineando lo stelo trasparente alla fessura della Ssiringa, in
modo da bloccare prowisoriamente il puntale. Per fissarlo
definitivamente, inserire la ghiera nera e girarla in senso orario.
ATTENZIONE: la slrmga oppia e la punta di miscelazione
UltraMixer non sono adatti per un uso intraorale.

8. Estrudere una piccola quantita di EndoREZ su un tampone per
verificarne il flusso.

9. Collegare saldamente la punta di erogazione NaviTip™ alla
siringa piccola Skini di color marrone.

10. Inserire la punta di miscelazione UltraMixer nella parte
posteriore della siringa Skini (dopo aver tolto lo stantuffo della
siringa) e caricarla con una quantita di EndoREZ sufficiente per
riempire tutti i canali

11. Riposizionare lo stantuffo della Skini e premere finché il
materiale inizia ad uscire dalla punta di erogazione NaviTip.

12. Verificare il flusso prima di applicaré il cemento per via
intraorale. Se si sente una resistenza, sostituire la punta e
verificare nuovamente.

13. Inserire la punta di NaviTip nel canale a 2-4 mm dall‘apice o
ancora Eih a distanza se la punta si bloccasse nel canale.
AWERTENZA: per evitare di far uscire EndoREZ oltre l‘apice,
NON forzare la punta di erogazione NaviTip o il materiale in
canali troppo stretti.

14. Far uscire EndoREZ con poca pressione nel canale, mentre
si ritira lentamente la punta. Durante il riempimento, ritrarre
la punta NaviTip mantenendo sempre la sua estremita inserita
nel materiale.

15. Riempire lo spazio del canale SOLO fino allorifizio nel
pavimento della camera fu\pare

16. Inserire lentamente il cono Master (Punto 5) della lunghezza

mm dik en heeft een %unsuge invioed op de directie
restauratie. Voorkom dat u de opper

tijdens de restauratie niet beschadigd. EndoREZ is volledig
?epolymeriseerd in 20-30 minuten.

8. 5niij overtollige gutta percha met een heet instrument af.
19. Restaureer. . N
VOORZICHTIG: Verwijder de mengpunt pas bij het volgende
gebruik. Desinfecteer de EndoREZ spuit met twee patronen en
mengpunt met een middelmatig desinfectiemiddel.

B. ENDOREZ OBTURATIEPROCEDURE MET ENDOREZ
ACCELERATOR )

1. Volg de bovenstaande stappen A.1 - 16, waarbij u
uitsluitend de hoofdstift plaatst.

2. Verwijder de dop van de EndoREZ Accelerator-flacon.
3. Dompel een nr. 25 of kleinere hulpstift volledig in de

acon.
4. Steek de hulpstift zover mogelijk in het gevulde kanaal.
Plaats minimaal 2-3 in de Accélerator ondérgedompelde
hulpstiften. Voorkom overmatige beweging of een
gompende beweging tijdens het plaatsen van de stiften.
. Bij grotere kanalen, moeten extra hulpstiften worden
ondergedompeld en aangebracht. .
6. Plaats de dop weer op de Accelerator-flacon tijdens het
plaatsen van de stiften in het kanaal. Eén flacon is voldoende
voor ca. 3-5 kanalen.
7. Ga door met de bovenstaande stappen A. 18 & 19.
8. Gooi de EndoREZ Accelerator-flacon weEana elke patiént.
OPM.: de maximale inwerktijd van EndoREZ met Accelerator
\Sss_mmuten; hetiis volledig uitgehard in het kanaal in ca.
minuten.

C. ENDOREZ OBTURATIEPROCEDURE MET ACCELERATOR-
VLOEISTOF OP DE HOOFDSTIFT AANGEBRACHT

1.Volg de bovenstaande stapﬁen A1-15

2. Dompel de voorgevormde hoofdstift in de accelerator-
vioeistof en F\aats e hoofdstift langzaam en voorzichtig tot
aan de werklengte in het kanaal.

3. Aanvullende . 25 hulpstiften kunnen ook in de
accelerator-vioeistof worden gedompeld en voorzichtig in
het kanaal worden geplaatst.

4.Violg de bovenstaande stappen B. 5 - 8.

OPM.7Als de in de accelerator-vioeistof gedompelde
hoofdstift in de tand is geplaatst, zal de polymerisatie zeer
snel beginnen. De tandarts moet zich daarom goed bewust
zijn van de kanaallengte en positie van de guttapercha
voordat de polymerisatie start.

placé dans la dent, la se produit trés
II'faut que le clinicien connaisse la longueur de la racine et la
position du gutta percha avant le début de la polymérisation.

Produits chimiques approuvés pour une utilisation avec 'EndoREZ :
I'hydroxyde de calcium, l'acide citrique, 'EDTA, la chlorhexidine,
le métacresylacétate, le formocresol, un anesthésique local, de la
solution saline, H,0, le chlorure de benzalkonium ou I'hypochlorite
de sodium.

Précautions et avertissements concernant 'EndoREZ :

1. Lisez attentivement et comprenez toutes les instructions

avant dutiliser les produits. Voyez les notices pour les produits
individuels concernant les autres précautions des produits inclus
dans cette trousse.

2. Nutilisez que les produits chimiques approuvés pour le lavage,
la désinfection et la lubrification. Tous autres produits chimiques
pourraient en empécher la prise. N'utilisez PAS une iodoforme
de la gutta percha ou des produits de lavage ou de lubrification
contenant du peroxyde, de 'iode ou tout autres radicaux libres
lors de ['utilisation de I'EndoREZ. VERIFIEZ LES INFORMATIONS
FOURNIES PAR LE FABRICANT AVANT UTILISATION. Rincez
soigneusement TOUS les produits de lavage du canal avec de
I'eau sans bactérie ou un anesthésique local selon les instructions
ci-dessus avant de mettre 'EndoREZ dans le canal

3. Ne pas utiliser chez des patients ayant une sensibilité connue
aux résines, y compris aux méthacrylates.

4. La seringue a double cylindre et fembout mélangeur ne sont
pas faits pour une utilisation intraorale.

5. Nutilisez pas des embouts en plastique, ni des embouts
capillaires pour appliquer 'EndoREZ dans le canal.

6. Pour éviter de faire sortir 'EndoREZ au-dela de l'apex, gardez
I'embout applicateur & au moins 2mm de l'ouverture apicale et
avec du jeu dans le canal. Ne « pompez » pas l'embout applicateur
nila gutta percha lors de I'expression du matériau dans le canal.
7. Pour éviter I'engorgement, utilisez uniquement les embouts
recommandeés pour appliquer 'EndoREZ dans le canal. Vérifiez
I'écoulement avant I'application intraorale. Ne pas trop remplir.
Tout en expriment I'EndoREZ et en retirant I'embout, le clinicien
devrait noter la montée de la résine autour de l'ouverture de
I'embout.

8. Evitez la contamination croisée des doubles cylindres. NE
détachez ou réattachez PAS le méme embout mélangeur.

9. Vérifiez 'écoulement avant l'application intraorale. En cas de
résistance, remplacez I'embout et revérifiez.

10. Mettez 'embout au rebut et videz la seringue apres utilisation.
11. Lembout mélangeur sert de capuchon a la seringue entre
chaque utilisation. Désinfectez 'embout mélangeur et la seringue
avec un désinfectant intermédiaire aprés chaque patient. Changez
I'embout mélangeur AVANT chaque utilisation.

12. 'EndoREZ ne durcit pas autant qu'une résine composite
standard. 'EndoREZ peut étre enlevé pour un retraitement ou

un placement ultérieur. LEndoREZ ne durcira pas sur le bloc de
papier pour mélange en étant exposé a lair libre.

Précautions et avertissements concernant Iaccélérateur EndoREZ
1. Lisez attentivement et comprenez toutes les instructions avant
dutiliser les produits.

2. Les ampoules d'EndoREZ Accelerator sont congues pour une
utilisation sur patient unique seulement. Jetez aprés chaque
patient.

3. LEndoREZ Accelerator est distribué dans une ampoule anti-
renversement. Cependant, faites preuve de prudence pour garder
I'ampoule droite pendant son utilisation.

4. Si les gants sont contaminés par laccélérateur EndoREZ, évitez
d'entrer en contact avec les parties molles et la peau.

5. Evitez tout contact avec les parties molles. En cas de contact,
rincez copieusement a I'eau.

6. Ne permettez PAS que 'EndoREZ ou l'accélérateur soit avalé.

NOTE : Pour la FDS et des informations supplémentaires sur
[utilisation de nos produits, veuillez visiter www.ultradent.com

chemische stoffen voor gebruik in combinatie

et EndoREZ;
calciumhydroxide, citroenzuur, EDTA, chloorhexidine,
metacresylacetaat, formocresol, lokaal anaestheticum,
zoutoplossing, H,0, benzalkoniumchloride of
natriimhypochloriet.

Waarschuwingen en voorzorgsmaatregelen voor EndoREZ:
1. Lees en begrijp alle aanwijzingen zorgvuldig voordat u het
product gebruikt. Zie de afzonderlijke productbijsluiters voor
andere voorzorgsmaatregelen van producten in deze set.
2. Gebruik uitsluitend goedgekeurde chemische spoel-,
desinfectie- en glijmiddelen. Andere chemische stoffen
kunnen de uitharding remmen. Gebruik GEEN jodoform
gutta percha of spoel- en glijmiddelen die peroxide, jodium
of andere vrije radicalen, bevatten in combinatie met
EndoREZ. RAADPLEEG VOOR GEBRUIK DE INFORMATIE VAN
DE FABRIKANT, Spoel ALLE spoelmiddelen uit het kanaal
met bacterievrij water of een plaatselijk anaestheticum zoals
hierboven beschreven voordat u EndoREZ in het kanaal
aanbrengt.
3. Niet gebruiken bij patiénten van wie bekend is dat zij
gevoe\ig zijn voor harsen, waaronder methacrylaten

. De spuit met twee patronen en mengpunt zijn niet
bestemd voor intraoraal (};e ruik. i
5. Gebruik geen kunststofpunten of capillaire punten om
EndoREZ in"het kanaal aan te brengen.
6. 0m te voorkomen dat EndoREZ fot voorbij de apex wordt
aangebracht, moet de punt op een afstand van ten minste 2
mm'van de apicale opening en losjes in het kanaal worden
gehouden. Maak geen “pompende” beweg\ng met de punt
ofguna percha terwijl u het materiaal in het kanaal drukt.
7. Om verstopping te voorkomen, mogen uitsluitend de
aanbevo\enfumen worden gebruikt voor het aanbrengen
van EndoREZ in het kanaal. Controleer de stroming voordat
u het intraoraal gebruikt. Vul het kanaal niet overmau%
Tijdens het aanbrengen van EndoREZ en het terugtrekken
van de punt moet de tandarts controleren of hars rondom
de puntopening omhoog komt.
8. Voorkom kruisbesmeting van de twee patronen. Bevestig
dezelfde men%punt NIET (opnieuw). i
9. Controleer de stroming voordat u het intraoraal gebruikt.
Als u weerstand voelt, vervang dan de punt en conroleer

ogmeuw
10. Gooi de punt en lege sPu\t op de juiste manier weg
nadat u deze hebt gebruikt.

1. De—mengbpunt ient als een spuitdop tot aan het
volgende %e ruik. Desinfecteer de men%Eunl en-spuit met
een middelmatig desinfectiemiddel na €lke patiént. Vervang
de mengguntv OR elk gebruik.

12. EndoREZ hardt niet 70 sterk uit als standaard
composiethars. EndoREZ kan worden verwijderd voor
herbehandeling of plaatsing naderhand. EndoREZ zal

niet uitharden op een mengplaatje waar het aan lucht is
blootgesteld.

Waarschuwingen en  voorzorgsmaatregelen voor EndoREZ
Accelerator;
1. Lees en begrijp alle aanwijzingen zorgvuldig voordat u het

roduct gebruikt. o

. EndoREZ Accelerator-flacons zijn uitsluitend bestemd voor
eenmal\[? gebrum Gooi het na elke patiént weg.

. EZ Accelerator wordt geleverd in morsbestendige
fla(r?ns. Houd de flacons echter tijdens het gebruik altij
rechtop.

4. Als handschoenen worden besmet met EndoREZ
Accelerator, voorkom dan contact met de weke delen en

5. Voorkom contact met weke delen. Gebeurt dit toch, dan
moet het onmiddellijk met veel water worden af%espoe\d.
6. Voorkom dat EndoREZ Accelerator wordt ingeslikt.

NB: Voor het veiligheidsinformatieblad (SDS) en aanvullende
informatie over het gebruik van onze producten ga naar
www.ultradent.com

prec determinata. Se necessario inserire anche dei
coni accessori per riempire lo spazio.

Nota: EndoREZ ha un tempo di lavorazione (working time) di
12-15 minuti.

17. Fotopolimerizzare EndoREZ per 40 secondi

NOTA: la fotopolimerizzazione iniziale superficiale (senza l'utilizzo
dell'acceleratore) ha uno spessore inferiore a 0,3 mm ed & di
aiuto nel restauro immediato. Fare attenzione a non toccare la
sigillatura di superficie quando si esegue il restauro. EndoREZ &
completamente polimerizzato in 20-30 minuti.

18‘.dTaghare la guttaperca in eccesso con uno strumento molto
caldo.

19. ESG?UI[E il restauro.

ATTENZIONE: non levare la punta di miscelazione dalla siringa
doppia fino allutilizzo successivo. Disinfettare la siringa doppia
EndoREZ e la punta di miscelazione con il disinfettante di livello
intermedio.

B. PROCEDURA DI OTTURAZIONE CON L'UTILIZZO DELL'
ACCELERATORE OPZIONALE "ENDOREZ ACCELERATOR"
1. Sequire le istruzioni sopra riportate dal punto A.1 al punto A.16,
osizionando SOLO il cono Master.
. Levare il cappuccio dalla fiala di acceleratore EndoREZ.
3. Immergere un cono accessorio n. 25 o uno pill piccolo per
lntera lunghezza nella fiala.
4. Inserire un cono accessorio nel canale riempito finché entra.
Mettere almeno 2-3 coni imbevuti con EndoREZ Accelerator.
Evitare un movimento eccessivo 0 un‘azione di pompaggio
mentre si posizionano i coni
5. Per i canali piti grandi, utilizzare piti coni, posizionandoli nel
canale sempre dopo averli imbevuti nell'acceleratore.
6. Richiudere la fiala dell’ acceleratore subito dopo aver imbevuto
il cono accessorio (0 i coni accessori). Una fiala & sufficiente per
dirca 3-5 canali.
7. Continuare con le istruzioni riportate nei punti A.18 e A.19.
8. Eliminare la fiala di acceleratore EndoREZ dopo ogni paziente.

NOTA: il tempo massimo di lavorazione (working time) di EndoREZ
con acceleratore & di 3 minuti e sara completamente indurito in
circa 5 minuti nel canale.

C. PROCEDURA D'OTTURAZIONE ENDOREZ CON CONO MASTER
TRATTATO CON L'ACCELERATORE .

1. Sequire le istruzioni dettagliate descritte ai punti A. 1-15.

2. Bagnare il cono master della lunghezza precedentemente
determinata lentamente e passivamente nellacceleratore, quindi
posizionarlo nel canale alla giusta lunghezza di lavoro.

3. Inoltre altri coni accessori n. 25 possono essere bagnati di
acceleratore e posizionati passivamente nel canale.

4. Sequire le istruzioni dettagliate descritte ai passi B. 5-8.

NOTA: Una volta che il cono ba%nam nellacceleratore & stato
posizionato nel canale, la polimerizzazione iniziera molto
rapidamente. Per questa ra?ione il dentista deve sapere
esattamente la Iunﬁhezza della radice e la posizione della
quttaperca prima dellinizio della polimerizzazione.

Composti chimici approvati per ['uso con EndoREZ:
Idrossido di Calcio, Acido Citrico, EDTA, Clorexidina,
Metacresilacetato, Formocresol, anestetico locale, soluzione
salina, H,0, Cloruro di Benzalconio o Ipoclorito di Sodio

Awertenze e precauzioni per [uso di EndoREZ:
1. Leggere con attenzione e comprendere bene tutte le istruzioni
prima dell'uso. Leggere inoltre le istruzioni specifiche dei prodotti
inclusi nel kit.
2. Usare solo i composti chimici approvati per [irrigazione, la
disinfezione e la lubrificazione. Altri composti chimici potrebbero
inibire lindurimento del materiale. NON usare guttaperca
con iodoformio o irriganti o lubrificanti con perossido, iodio
o altri radicali liberi quando si usa EndoREZ. VERIFICARE LE
INFORMAZIONI FORNITE DAL PRODUTTORE PRIMA DELL'USO.
Eliminare TUTTI i liquidi d‘irrigazione dal canale con acqua
distillata sterile 0 con anestetico focale secondo le istruzioni sopra
riportate, prima di mettere EndoREZ nel canale.
3. Non usare su pazienti con allergie note alle resine tra cui
anche i metacrilati
4. La siringa do?p\a e la punta di miscelazione non sono adatte

er uso intraorale.

. Non usare punte in plastica o punte Capillary per erogare
EndoREZ nel canale.
6. Per evitare la fuoriuscita di EndoREZ oltre I'apice, tenere la
punta di erogazione almeno a 2 mm dallapertura aF\caIe e libera
nel canale, Non “forzare" la Fuma di erogazione o la guttaperca,
mentre si fa uscire il materiale nel canale.
7. Per evitare bloccaggi, usare solo le punte suggerite. Verificare il
flusso prima dell‘applicazione intraorale. Non riempire in eccesso.
Durante lerogazione di EndoREZ e ritirando la punta, controllare
che la resina si sposti verso lalto intorno all'orifizio della punta.
8. Evitare la contaminazione crociata delle due parti della siringa.
NON collegare e ricollegare la stessa punta di miscelazione.
9. Verificare il flusso prima dell‘applicazione intraorale. Se si sente
della resistenza, sostituire la punta e riverificare.
10. Dopo luso, eliminare la punta Navitip e la siringa Skini vuota
in maniera opportuna.
11. La punta di miscelazione adqwsce come tappo della siringa tra
due usi. Disinfettare la punta di miscelazione e la siringa con un
disinfettante di livello intermedio dopo ogni paziente. Cambiare
la punta di miscelazione PRIMA di ogni uso.
12. EndoREZ polimerizzato non acquisisce la durezza delle
resine composite standard. EndoREZ puo essere rimosso per un
ritrattamento o per il posizionamento di un perno.
EndoREZ non si indurisce sul tampone di miscelazione quando
esposto allaria.

Awertenze e precauzioni per I'uso dell'acceleratore EndoREZ:

1. Leggere con attenzione e comprendere bene tutte le istruzioni
prima dell'uso.

2. Lefiale di acceleratore EndoREZ sono monopaziente. Eliminarle
quindi dopo ogni paziente.

3. Lacceleratore EndoREZ viene fornito in fiale antispandimento.
Tuttavia, & opportuno fare attenzione e mantenerle in posizione
verticale durante ['uso.

4. Se i guanti dovessero essere contaminati con Iacceleratore
EndoREZ evitare il contatto con i tessuti molli e con la pelle,

5. Evitare il contatto con i tessuti molli.

Se si dovesse verificare un contatto, sciacquare con acqua
abbondante.

6. Evitare lingestione di EndoREZ o dellacceleratore

NOTA: per la scheda di sicurezza e ulteriori informazioni
sull'utilizzo dei nostri prodotti, visitare il sito www.ultradent.com

EndoREZ"
Obturation Kit

ES
Descripcion:

EndoREZ es un sellante de conductos / relleno biocompatible,
con base de metacrilato. Es un material de dos partes, de
fraguado dual al mezclar y puede utilizarse opcionalmente
con el Acelerador EndoREZ™. EndoREZ tiene caracteristicas
hidrofilicas y proporciona penetracién en los tdbulos dentinarios.
Su radiopacidad equivalente a la gutapercha simplifica la
interpretacion radiografica. EndoREZ no interfiere con agentes
adhesivos dentinarios ni con la polimerizacion de resinas de
fijacion.

Indicaciones de Uso:

EndoREZ esta disefiado para utilizarse con las Puntas EndoREZ™
y/0 gutapercha para rellenar conductos limpios y modelados.
EndoREZ proporciona un sello Gptimo en conjunto con un cono
maestro y conos accesorios. Aunque se recomiendan las Puntas
EndoREZ, puede utilizarse con todas las técnicas de obturacion
endodéntica convencionales.

Instrucciones de Uso: ,

A. PROCEDIMIENTO DE OBTURACION CON ENDOREZ SIN EL
ACELERADOR ENDOREZ OPCIONAL

1. Instrumente, enjuague y desinfecte a fondo los conductos.
ADVERTENCIA: NO UTILICE IRRIGANTES O LUBRICANTES QUE
CONTENGAN OXIGENO, YODO U

OTROS RADICALES LIBRES CON ENDOREZ . CONTROLE LA
INFORMACION DEL PRODUCTO ANTES DE UTILIZARLO.

2. Evacie el liquido de los conductos durante 2 sequndos
utilizando el Adaptador Luer Vacuum con una punta Capillary.
CUIDADO: NO reseque el conducto, ya que esto ocasionaria
menor penetracion del sellante en los tibulos.

3. Seque el conducto con puntas de papel, utilizando 1-2
segundos cada una (la punta deberfa humedecerse 1-3mm

en su extremo). El conducto deberia estar himedo, no
completamente seco, antes de obturar con EndoREZ.

4. Adapte la longitud del cono maestro de Puntas EndoREZ o

de gutapercha tradicional en cada conducto, con buen ajuste
apical (tug back).

5. Verifique el ajuste radiogréficamente. Retire la gutapercha del
conducto y déjela aparte.

6. Retire la tapa de EndoREZ de la jeringa doble girandola en
sentido antihorario. Descartela.

7. Coloque la punta mezcladora en la jeringa doble, alineando
los vastagos internos de la tapa con los orificios en la jeringa.
Enrosque en sentido horario para trabar.

CUIDADO: La jeringa doble y la punta mezcladora no son para
uso intraoral.

8. Retire la pequefia tapa de la punta mezcladora y dispense un
poco de material sobre un block de mezcla para verificar el flujo.
9. Enrosque firmemente la NaviTip™ de longitud adecuada en

la jeringa Skini.

10. Inserte la punta mezcladora en el extremo posterior de la
jeringa Skini y dispense suficiente EndoREZ dentro de la misma
para rellenar todos los conductos.

1. Inserte el émbolo y retire aire de la jeringa hasta que el
material comience a fluir por la punta dispensadora.

12. Verifique el flujo antes de dispensar intraoralmente. Si nota
resistencia, cambie la punta y controle nuevamente.

13. Inserte la NaviTip dentro del conducto hasta unos 2-4

mm del dpice 0 a mayor distancia si la NaviTip se traba en

el conducto.

ADVERTENCIA: Para evitar dispensar EndoREZ mas alla del apice,
NO FUERCE la NaviTip ni prodpucm en conductos ajustados.

14. Dispense EndoREZ dentro del conducto con presién suave
mientras va retirando la punta. Mantenga el orificio de la NaviTip
constantemente insertado en el material mientras dispensa
EndoREZ y retira la punta.

15. Rellene SOLAMENTE hasta el orificio de acceso.

16. Inserte lentamente el cono maestro (paso 5) colocandolo a la
longitud de trabajo fijada. Inserte conos accesorios para rellenar
el espacio, seguin sea necesario.

17. Fotocure EndoREZ durante 40 sequndos.

NOTA: El espesor inicial de la superficie polimerizada con
lampara de fotocurado (sin Acelerador) es de menos de 0,3mm
y ayuda a restaurar en forma inmediata. Tenga la precaucién de
no romper el sello superficial cuando restaure. EndoREZ estard
completamente polimerizado en 20-30 minutos.

18. Corte el exceso de gutapercha con un instrumento muy
caliente.

19. Restaure.

PRECAUCION: No retire la punta mezcladora de la jeringa doble
hasta el proximo uso. Desinfecte |a jeringa doble de EndoREZ y
la punta mezcladora con un desinfectante de nivel intermedio.

B. PROCEDIMIENTO DE OBTURACION CON ENDOREZ Y
ACELERADOR OPCIONAL

1. Siga los pasos A.1 - 16 de arriba, colocando SOLAMENTE
el cono maestro.

2. Retire la tapa de la ampolla de Acelerador EndoREZ.

3. Sumerja completamente un cono accesorio #25 o menor
en la ampolla

4. Inserte el cono accesorio dentro del conducto rellenado - tan
profundamente como sea posible. Cologue por lo menos 2-3
conos accesorios con Acelerador. Evite movimientos excesivos o
acciones de bombeo mientras coloca los conos.

5. En conductos grandes, sumerja e inserte conos adicionales.

6. Tape la ampolla de Acelerador entre usos en los conductos.
Una ampolla es suficiente para aproximadamente 3-5 conductos.
7. Contintie con los pasos A. 18y 19 (arriba).

8. Descarte la ampolla de Acelerador EndoREZ después de
cada paciente.

NOTA: el tiempo de trabajo maximo de EndoREZ con Acelerador
es de 3 minutos y fraguard por completo en 5 minutos dentro
del conducto.

C. EL PROCEDIMIENTO DE OBTURACION DE ENDOREZ CON EL
ACELERADOR COLOCADO EN EL CONO MAESTRO.

1. Siga los pasos A.1 a 15 anteriores,

2. Sumerja el cono maestro colocado previamente, lenta y
pasivamente dentro del acelerador y asiente el cono maestro
dentro del canal a lo largo de la longitud dtil.

3. También se pueden sumergir los conos adicionales accesorios
#25 y ubicarlos pasivamente dentro del canal.

4. Siga los pasos B.5 a 8 anteriores.

ACLARACION: cuando se haya ubicado el cono maestro
sumergido en el acelerador dentro del diente, comenzara la
polimerizacién muy rapidamente. Esto necesita de un clinico
atento a la longitud de la raiz y de la posicion de gutapercha
antes de iniciar la polimerizacién

Quimicos aprobados para uso con EndoREZ:
Hidréxido de Calcio, Acido Citrico, EDTA, Clorhexidina,
Metacresilacetato, Formocresol, anestésico local, salino/a, H,0,
Cloruro de Benzalconio o Hipoclorito de Sodio.

EndoREZ - Precauciones y Advertencias:

1. Lea cuidadosamente y comprenda todas las instrucciones
antes de utilizar. Vea en los insertos individuales de cada
producto las precauciones para otros productos incluidos en
este estuche.

2. Utilice s6lo productos quimicos aprobados para irrigar,
desinfectar y lubricar. Otros productos quimicos podrian inhibir
el fraguado. NO UTILICE gutapercha de yodoformo ni irrigantes
0 lubricantes que contengan perdxido, yodo u otros radicales
libres cuando utilice EndoREZ. CONTROLE LA INFORMACION DEL
FABRICANTE ANTES DE UTILIZAR. Enjuague a fondo TODOS los
irrigantes del conducto con agua libre de bacterias o anestésico
local como se instruye arriba antes de colocar EndoREZ en
el conducto.

3. No utilice en pacientes con sensibilidad conocida a las resinas,
incluyendo metacrilatos.

4. La Jeringa Doble y las puntas mezcladoras no estan pensadas
para uso intraoral

5. No utilice puntas plasticas ni puntas Capillary para dispensar
EndoREZ dentro del conducto.

6. Para evitar expresar EndoREZ mas allé del apice, mantenga la
punta dispensadora como minimo a 2mm defextremu apical y
floja dentro del conducto. No efecttie movimientos de “bombeo”
con la punta dispensadora ni con la gutapercha mientras coloca
material en el conducto.

7. Para evitar embotamientos, utilice sélo las puntas
recomendadas para dispensar EndoREZ en el conducto. Verifique
el flujo antes de aplicar intraoralmente. No sobreobture.
Mientras va rellenando con EndoREZ y retirando la punta, el
profesional deberfa notar que la resina va elevandose alrededor
del orificio de la punta.

8. Evite la contaminacion cruzada entre los dos émbolos. NO
reutilice la misma punta mezcladora.

9. Verifique el flujo antes de aplicar intraoralmente. Si nota
resistencia, reemplace la punta y vuelva a controlar.

10. Después del uso, descarte la punta y la jeringa vacia en
forma adecuada.

11. La punta mezcladora actda como tapa de la jeringa entre dos
usos. Desinfecte la punta mezcladora y la jeringa de EndoREZ con
un desinfectante de nivel intermedio después de cada paciente.
Cambie la punta ANTES de cada uso.

12. EndoREZ no endurecerd como las resinas de restauracion
estandar. EndoREZ puede removerse para retratamientos o
colocacion de pernos. EndoREZ no endurecera sobre una loseta,
cuando se encuentre expuesto al aire.

Acelerador EndoREZ - Advertencias y Precauciones

1. Lea cuidadosamente y comprenda todas las instrucciones
antes de utilizarlos.

2. Las ampollas del Acelerador EndoREZ estan pensadas para
uso en un solo paciente. Descarte después de cada paciente.

3. El Acelerador EndoREZ se dispensa en una ampolla a prueba
de derrames. Sin embargo, tome precauciones para mantener la
ampolla derecha en todo momento.

4. 5i los guantes se contaminan con Acelerador EndoREZ, evite el
contacto con los tejidos blandos y la piel.

5. Bvite contacto con los tejidos blandos. Si hay contacto,
enjuague con abundante agua.

6. No permita la ingestion de EndoREZ o Acelerador.

NOTA: Para ver la FDS e informacién adicional sobre el uso de
nuestros productos, por favor visite www.ultradent.com

EndoREZ"
Kit de obturacao

PT
Descricao:

EndoREZ é um selante/enchimento de canais radiculares
biocompativel, a base de metacrilato. E um material em

duas partes, misto de polimerizacdo dupla com Acelerador
EndoREZ™ opcional. EndoREZ possui caracteristicas hidrofilicas
proporcionando uma penetracao nos tdbulos dentindrios. A
radiopacidade € equivalente a da guta-percha, proporcionando
uma interpretacdo radiografica mais facil. EndoREZ ndo
compromete a funcao dos agentes adesivos de dentina ou a
polimerizagdo de resina selante.

Indicacdes de utilizacdo:

EndoREZ foi concebido para a utilizagdo com Pontas EndoREZ™
e/ou guta-percha para o enchimento de canais radiculares
limpos e formados. EndoREZ, em conjunto com um cone mestre
e cones secundarios, proporciona um selamento dptimo. Apesar
de as Pontas EndoREZ serem recomendadas, o EndoREZ pode
ser utilizado com todas as técnicas de obturaao endoddntica
convencionais.

Instrucdes de utilizagdo: ~

A. PROCEDIMENTO DE OBTURACAO ENDOREZ SEM ACELERADOR
ENDOREZ OPCIONAL

1. Instrumente, limpe e desinfecte os canais minuciosamente.
PRECAUCAO: NAO UTILIZAR PEROXIDO, IODINA OU OUTROS
IRRIGANTES CONTENDO RADICAIS LIVRES QU LUBRIFICANTES
COM ENDOREZ. IRA INIBIR A POLIMERIZACAO DO ENDOREZ. _
VERIFICAR A INFORMACAQ DO PRODUTO ANTES DA UTILIZACAQ.
2. Aspire o liquido dos canais durante 2 segundos utilizando o
Adaptador Luer Vacuum com ponta Capilar.

3. Secar o canal com pontas de papel durante 1 a 2 sequndos
cada (a ponta deve estar himida 1 a 3 mm na extremidade).

0 canal deve estar hdmido, ndo ressecado, antes de obturar
com EndoREZ.

PRECAUCAQ: NAQ dessecar o canal dado resultar em menor
penetracdo tubular do selante.

4. Adapte o cone mestre Ponta EndoREZ ou cone mestre em
qguta-percha tradicional ao comprimento, puxado para trds,

em cada canal

5. Verifique o seu assento radiograficamente. Retire a guta-
percha do canal e ponha de lado.

6. Retire a tampa do EndoREZ da seringa de cilindro duplo
rodando no sentido contrério ao dos ponteiros do relgio.
Descarte.

7. Aplique a ponta de mistura na seringa de cilindro duplo
alinhando as hastes internas da tampa com os orificios da
seringa. Rode no sentido dos ponteiros do relégio para fechar.
PRECAUCAQ: A seringa de cilindro duplo e a ponta de mistura
NAO se destinam a utilizacao intraoral.

8. Retire a tampa pequena da ponta de mistura e dispense uma
pequena quantidade no disco para verificar o fluxo.

9. Aplique a NaviTip™ de comprimento adequado na seringa
Skini

10. Insira a ponta de mistura na extremidade posterior da
seringa Skini e dispense o EndoREZ suficiente na seringa para
encher todos os canais.

11. Insira 0 émbolo e esprema ar até o material comegar a

fluir da NaviTip.

12. Verifique o fluxo antes de aplicar intraoralmente. Se sentir
resisténcia, substitua a ponta e verifique novamente.

13.Insira a NaviTip no canal até 2 4 mm do &pice ou menos se a
NaviTip dobrar no canal. N
AVISO: Para evitar dispensar EndoREZ para além do &pice NAO
force a NaviTip nem o material em canais estreitos.

14. Dispense EndoREZ com uma leve pressdo no canal enquanto
retira a ponta. Mantenha o orificio da NaviTip enterrado no
material enquanto dispensa EndoREZ e retira a ponta.

15. Encha APENAS o espaco do canal até ao orificio do canal.

16. Insira lentamente o cone mestre (Passo 5) e assente
conforme o comprimento de trabalho. Prenda cones
secunddrios para encher espao se necessario.

17. Fotopolimerize 0 EndoREZ durante 40 segundos.

NOTA: A polimerizacao de superficie inicial com luz de
polimerizacdo (sem Acelerador) é inferior a 0,3mm de espessura
e auxilia na restauragdo imediata. Proceda com precaugao para
nao romper o selante da superficie aquando da restauraao.
EndoREZ esta totalmente polimerizado em 20 a 30 minutos.

18. Apare a guta-percha em excesso com um instrumento
muito quente.

19. Restaure.

PRECAUCAQ: Ndo retire a ponta de mistura até a proxima
utilizacao. Desinfecte a seringa de cilindro duplo EndoREZ e a
ponta de mistura com um desinfectante de nivel intermédio.

B. PROCEDIMENTO DE OBTURACAO ENDOREZ COM
ACELERADOR ENDOREZ OPCIONAL

1. Siga 0s passos A.1 - 16 acima colocando APENAS o cone
mestre.

2. Remova a tampa do frasco do Acelerador EndoREZ.

3. Mergulhe um cone n.° 25 ou mais pequeno a todo o
comprimento no frasco.

4. Insira um cone secundério no canal enchido até & distancia
possivel. Cologue um minimo de 2 a 3 cones secundarios
mergulhados. Evite movimentos em excesso ou acgao de
bombear enquanto coloca os cones.

5. Para canais maiores, mergulhe e insira os cones secundarios
adicionais.

6. Coloque novamente a tampa no frasco do Acelerador

entre utilizagdes nos canais. Um frasco é suficiente para
aproximadamente 3 a 5 canais.

7. Continue com os passos A. 18 e 19 acima

8. Descarte o frasco de Acelerador EndoREZ ap6s cada paciente.
NOTA: O tempo de trabalho méximo do EndoREZ com
Acelerador € de 3 minutos e estard totalmente endurecido em
aproximadamente 5 minutos no canal.

C. PROCEDIMENTO DE OBTURACAO ENDOREZ COM
ACELERADOR COLOCADO NO CONE MESTRE.

1.Siga os passos A. 1 - 15 acima.

2. Mergulhe o cone mestre previamente aplicado lenta e
passivamente no acelerador e posicione o cone mestre no canal
até ao comprimento de trabalho.

3. Também é possivel mergulhar os cones acessorios n. ° 25 e
coloc-los passivamente no canal.

4. Siga os passos B. 5-8 acima.

NOTA: A polimerizacdo ird comegar muito rapidamente assim
que o cone mestre mergulhado no acelerador tiver sido
colocado no dente. Isto obriga que o médico esteja consciente
do comprimento da raiz e da posicdo da guta-percha antes de
iniciar a polimerizaggo.

Substancias quimicas aprovadas para a utilizacdo com EndoREZ:
Hidréxido de célcio, cido citrico, EDTA, clorexidina,
metacresilacetato, formocresol, anestésico local, soro fisiolégico,
H,0, cloreto de benzalconio ou hipoclorito de sddio.

EndoRez Avisos gerais e precaugges:

1. Leia atentamente e compreenda todas as instrucges antes
da utilizagdo. Veja os folhetos informativos individuais para
obter informagdes sobre outras precaugdes com os produtos
incluidos neste kit.

2. Utilize apenas substancia quimicas aprovadas para a
irrigagdo, desinfectantes e lubrificantes. Outras substancias
quimicas poderiam inibir o endurecimento. NAO utilize
quta-percha iodoforme ou irrigantes e lubrificantes contendo
perdxido, iodina ou outros radicais livres aquando da utilizacao
do EndoREZ. VERIFICAR A INFORMAGAO DO FABRICANTE ANTES
DA UTILIZACAO. Enxagtie abundantemente TODOS os irrigantes
do canal com dgua livre de bactérias ou anestésico local como
instruido acima antes de colocar o EndoREZ no canal.

3. Nao utilize em pacientes com alergias conhecidas a resinas,
incluindo metacrilatos.

4. Aseringa dupla e a ponta de mistura ndo se destinam a
utilizado intraoral.

5. Nao utilize pontas de plastico ou pontas Capilares para aplicar
0 EndoREZ no canal.

6. Para evitar dispensar EndoREZ para além do dpice, mantenha
aponta de aplicagdo no minimo a 2mm da abertura do apice e
solta no canal. Nao “bombeie” a ponta de aplicagdo ou a guta-
percha enquanto dispensa material no canal

7. Para evitar a obstrucdo, utilize apenas pontas recomendadas
para aplicar EndoREZ no canal. Verifique o fluxo antes de aplicar
intraoralmente. Nao encha demasiado. Enquanto dispensa
EndoREZ e retira a ponta, o médico devera observar a subida da
resina a volta da ponta do orificio. N

8. Evite a contaminagao cruzada dos cilindros duplos. NAO
aplique nem reaplique a mesma ponta de mistura.

9. Verifique o fluxo antes de aplicar intraoralmente. Se sentir
resisténcia, substitua a ponta e verifique novamente.

10. Descarte a ponta de forma adequada e esvazie a seringa
apos a utilizacao.

11. A ponta de mistura funciona como a tampa da seringa entre
utilizacBes. Desinfecte a ponta de mistura e a seringa com um
desinfectante de nivel intermédio apés cada paciente. Mude a
ponta de mistura ANTES de cada utilizagdo.

12. EndoREZ ndo ird endurecer tanto como resinas compositas
normais. EndoREZ pode ser removido para tratamento repetido
ou colocacdo posterior. EndoREZ ndo endurece no disco de
mistura quando exposto ao ar.

Acelerador EndoRez Avisos gerais e precaucdes:

1. Leia atentamente e compreenda todas as instrucdes antes
da utilizagao.

2. 0s frascos de Acelerador EndoREZ foram concebidos
apenas para a utilizacdo num Unico paciente. Descarte apds
cada paciente.

3.0 Acelerador EndoREZ € dispensado num frasco resistente a
derrame. No entanto, proceda com precaugdo para manter o
frasco na vertical durante a utilizagao.

4. Se as luvas ficarem contaminadas com o Acelerador EndoREZ,
evite o contacto com tecidos moles e a pele.

5. Evite o contacto com tecidos moles. Se o contacto ocorrer,
enxaglie abundantemente com dgua.

6. Nao permita que o Acelerador EndoREZ seja ingerido.

OBSERVAGAO: Para obter SDS e informagdes adicionais sobre a
utilizacdo de nossos produtos, visite o site www.ultradent.com.

EndoREZ"
Fylningssats

SV

Beskrivning:

EndoREZ ar en biokompatibel rotkanalsfyHnm?/-

forsegling baserad pa metakrylat. Det ar ett blandat
tvdkomponentsmaterial som ar dubbelhdrdande och ocksa
kan anvandas med EndoREZ™ Accelerator. EndoREZ har
hydrofila egenskaper som méjliggor utmérkt infiltration

i dentintubuli. Medlet &r radiopakt i samma grad som
quttaperka, vilket gor radiografisk analys lattare. EndoREZ
paverkar inte funktionsegenskaperna i dentin bondingsmedel
eller hardning av polymeriseringsharts.

Indikationer:

EndoREZ har utvecklats for att anvandas med EndoREZ™
spetsar och/eller guttaperka vid fyllning av rengjorda och
preparerade rotkanaler. EndoREZ ger optimal forsegling
tillsammans med en huvudkona och hjalpkonor. Trots att
EndoREZ spetsar rekommenderas kan EndoREZ anvindas
tillsammans med alla konventionella tekniker for endodontisk
fylining,

Bruksanvisning:

A. ENDOREZ FYLLNINGSPROCEDUR UTAN ENDOREZ
ACCELERATOR

1. Preparera kanalen. Rengor och desinficera grundligt
kanalen.

VARNING: ANVAND INTE PEROXID, JOD ELLER SKOLJMEDEL
SOM INNEHALLER FRIA RADIKALER ELLER SMORJMEDEL
TILLSAMMANS MED ENDOREZ. DE KAN HINDRA HARDNINGEN
AV ENDOREZ. LAS NOGA IGENOM PRODUKTINFORMATIONEN
FORE ANVANDNING.

2. Avlagsna vétskan fran kanalerna genom att anvanda Luer
Vacuum Adapter eller kapilldrspets i 2 sekunder.

3. Torka varje kanal med pappersspetsar i 1-2 sekunder
(spetsen bor vara fuktig 1-3 mm i spetsen). Kanalen bor vara
fuktig, inte uttorkad, fore obturering med EndoREZ.
VARNING! Kanalen far INTE bli uttorkad, emedan detta leder
till forsamrad penetration av forseglingsmaterialet.

4. Passa in EndoREZ-spetsens huvudkona eller en traditionell
huvudkonspets av guttaperka, med borttagningshjalp, pa
6nskat djup i varje kanal.

5. Kontrollera med rontgen. Avlagsna guttaperkan fran
kanalen och lagg at sidan.

6. Ta av EndoREZ-hylsan fran sprutan med tva behdllare
genom att vrida motsols. Sléng bort.

7. Fast blandningsspetsen vid sprutan med tva behallare
genom att avstamma de inre lockfastena med sprutans
oppningar. Vrid medsols for att stinga.

VARNING: Sprutan med tvd behallare och blandningsspetsen
ar INTE avsedda for intraoral anvandning.

8. Avlagsna det lilla locket fran blandspetsen och pressa ut en
liten mdngd pa en dyna for att verifiera flodet.

9. Fast en NaviTip™ av lamplig langd stadigt pa Skini-sprutan.
10. For in blandspetsen i Skini-sprutans bakre anda och
pressa in onskad mangd EndoRez i sprutan for att fyll alla
kanaler.

1. For in sprutkolven och tryck ut luften tills materialet flodar
fran NaviTip.

12. Kontrollera flodet fore intraoral applicering. Om det kdnns
et motstand bor spetsen bytas och flodet kontrolleras igen.
VARNING! For att undvika att EndoREZ pressas ut bortom
apex ska NaviTip eller material inte foras in i tranga kanaler.
14. Pressa EndoREZ med Iétt tryck in i kanalen medan spetsen
dras ut. Hall NaviTip-6ppningen doppad i materialet medan
EndoREZ pressas ut och spetsen dras ut.

15. Fyll kanalen ENDAST till kanalens 6ppning.

16. Sdtt langsamt in huvudkonan (steg 5) och placera pa
lampligt djup. Skjut in hjalpkonor om nddvandigt.

17. Ljusharda EndoREZ i 40 sekunder.

0BS: Den forsta ythardningen med hdrdningsljus (utan
Accelerator) ar mindre an 0,3 mm tjock och hjalper till vid
omedelbar restauration. Var forsiktig s att thorseghngen
inte bryts vid restauration. EndoREZ ar helt hardat efter
20-30 minuter.

18. Trimma overflodig guttaperka med ett mycket hett
instrument.

19. Restaurera.

VARNING: Avidgsna inte blandspetsen forran vid nésta
anvandning. Desinficera EndoREZ-sprutan med tva behdllare
med ett mellanstarkt desinficeringsmedel.

B. ENDOREZ FYLLNADSPROCEDUR MED ENDOREZ
ACCELERATOR

1. Folj stegen A 1-16 ovan for placering av ENDAST
huvudkonan

2. Avlagsna locket fran EndoREZ Accelerator-flaskan

3. Doppa en nr 25 eller mindre hjalpkona helt och hallet

i flaskan.

4. For in hjalpkonan i en fylld kanal sa langt som méjligt. Sétt
i minst 2-3 doppade hjalpkonor. Undvik onddiga rorelser eller
att pumpa medan konan stts i.

5. Doppa och for in ytterligare hjalpkonor i storre kanaler.

6. Lagg tillbaka locket pa Accelerator-flaskan mellan
anvandning for kanalerna. En flaska récker for ca 3-5 kanaler.
7. Fortsétt enlig steg A 18 och 19 ovan.

8. Slédng EndoREZ Accelerator-flaskan efter varje patient.

0BS: Maximum bearbetningstid for EndoREZ med Accelerator
a£3 minuter och det stelnar fullsténdigt efter ca 5 minuter

i kanalen.

C. ENDOREZ OBTURATIONSMETOD MED ACCELERATOR
PLACERAD PA HUVUDSPETSEN

1. Folj stegen A. 1-15 ovan.

2. Doppa den avpassade huvudspetsen i acceleratorflaskan
langsamt och passivt och placera huvudspetsen i kanalen
till arbetslangd.

3. Dessutom kan aven nr 25 hjalpspetsar doppas och placeras
passivt i kanalen.

4. Folj stegen B. 5-8 ovan.

0BS: Sa snart huvudspetsen som doppats i acceleratorn
har placerats i tanden bérjar polymerisationen mycket
snabbt. Detta kraver att lakaren kinner till rotens langd och
qguttaperkans lage innan polymerisationen initieras.

Godkanda kemiska amnen for anvandning med EndoREZ:
Kalciumhydroxid, citronsyra, EDTA, klorhexidin,
met: ylacetat,\formokresol, beddvningsmedel,

saltlésning, H,0, benzalkoniumklorid eller natriumhypoklorit.

Varningar och forsiktighetsatgarder med EndoREZ:

1. Las noga igenom och forsta instruktionerna innan du
anvander produkterna. Lés varje enskild produkts bipacksedel
gallande forsiktighetsatgarder for andra produkter som
denna sats innehaller.

2. Anvéand endast godkanda kemikalier for skoljning,
desinficeringsmedel och smorjmedel. Andra kemikalier kan
forhindra hardningen. ANVAND INTE jodoform guttaperka
eller skéljmedel och smorjmedel som innehaller peroxider,
jod eller andra fria radikaler vid anvandning av EndoREZ.
KONTROLLERA TILLVERKARENS INFORMATION FORE
ANVANDNING. Skolj noga ALLA skolimedel fran kanalen
med bakteriefritt vatten eller lokalbeddvningsmedel enligt

EndoREZ"
obturationssat

DA
Beskrivelse:

EndoRE?Z er en biokompatibel, methacrylat-baseret rodsealer/
rodfiller. Det er et todelt, blandet dualhaerdende materiale
med valgfrit EndoREZ™ accelerator. EndoREZ besidder
hydrofile egenskaber, der giver mulighed for penetrering ind i
dentinkanalerne. Materialet har den samme radiopacitet som
quttapercha, hvilket letter fortolkningen af rantgenbilleder
EndoREZ kompromitterer hverken funktionen af dentin
bondingsmidler eller polymerisering af cementerende resin.

Indikationer:

EndoREZ er fremstillet til anvendelse med EndoREZ™ points
og/eller guttaperka til fyldning af rengjorte og formede
rodkanaler. EndoREZ giver optimal forsegling med en
masterpoint og lateralpoints. Selvom EndoREZ points
anbefales, kan EndoREZ anvendes med alle konventionelle
endodontiske obturationsteknikker.

Brugsanvisning:

A. ENDOREZ OBTURATION UDEN VALGFRI ENDOREZ
ACCELERATOR

1. Instrumentér, renggr ng desinficér kanalerne grundigt.
FORSIGTIG: ~ DER M, IKKE  ANVENDES  PEROXID,
JODFORBINDELSER ~ ELLER  ANDRE  SKYLLEMIDLER MED
FRIE RADIKALER ELLER SM@REMIDLER MED ENDOREZ, DA
DET VIL HAMME POLYMERISERINGEN AF ENDOREZ. LAS
PRODUKTINFORMATION INDEN BRUG.

2. Sug vaesken ud af kanalerne i 2 sekunder med en Luer
vakuumadapter med kapilleerspids.

3. Tor kanalen med paperpoints i 1-2 sekunder hver
(paperpointen bgr vaere fugtig i 1-3 mm fra spidsen). Kanalen
skal vaere fugtig og ikke udtarret inden fyldning med
EndoREZ.

FORSIGTIG: Kanalen MA IKKE udtorres, da det vil fordrsage
at en mindre mangde af sealeren vil kunne traenge ind i
dentinkanalerne.

4. Tilpas en EndoREZ Point masterpoint eller en traditional
qguttaperka masterpoint til den rette lengde til hver kanal.

5. Kontroller lengden med rgntgen. Tag guttaperkaen ud af
kanalen, og leg den til side.

6. Fjern EndoREZ haetten fra dobbeltsprojten ved at dreje den
modsat urets retning. Kasser den.

7. St blandespidsen pa dobbeltsprgjten ved at justere de
indvendige haetteskafter med sprgjteabningerne. Drej den i
urets retning for at ase den fast.

FORSIGTIG: Dobbeltsprajten og  blandespidsen er IKKE
beregnet til intraoral anvendelse.

8.Tag den lille haette af blandespidsen, og tryk en lille
maengde materiale ud pa blokken for at kontrollere flowet.

9. Szt en NaviTip™ i passende laengde fast pa Skini sprajten.
10. Indszet blandespidsen bag i Skini-sprejten, og tryk
tilstraekkeligt EndoREZ ind i sprajten til at fylde alle kanalerne.
1. Indszet stemplet, og tryk luft ud, indtil materialet begynder
at flyde ud af NaviTip.

12. Kontroller flowet inden den intraorale anvendelse. Hvis der
modes modstand, skal spidsen udskiftes og kontrolleres igen.
13. Seet NaviTip ind i kanalen til ca. 2-4 mm fra apex eller
kortere, hvis NaviTip binder i kanalen.

ADVARSEL: For at undgd at EndoREZ trykkes ud igennem apex,
ma NaviTip eller materialet IKKE tvinges ind i stramme kanaler.
14. Tryk EndoREZ ud i kanalen med et let tryk, mens spidsen
traekkes tilbage. Hold NaviTip abningen nede i materialet,
mens EndoREZ trykkes ud, og spidsen traekkes tilbage.

15. Kanalen ma KUN fyldes til kanalabningen.

16. Seet masterpointen langsomt ind (trin 5), og saet den

pa plads i arbejdslaengden. Fyld op med laterale points

efter behov.

17. Lyspolymerisér EndoREZ i 40 sekunder.

BEM/RK: Den indledende overfladepolymerisering med
polymeriseringslampe (uden accelerator) er mindre end

0,3 mm tyk, og er en hjeelp ved immediat restaurering.

Der skal udvises forsigtighed for ikke at gdelaegge
overfladeforseglingen under restaureringen. EndoREZ er fuldt
polymeriseret efter 20-30 minutter.

18. Trim overskydende guttaperka med et meget varmt
instrument.

19. Restaurering.

FORSIGTIG:  Blandespidsen ma ikke tages af far naste
anvendelse.  Desinficér  EndoREZ  dobbeltsprgjten  og
blandespidsen med et mellemstzerkt desinfektionsmiddel.

B. ENDOREZ OBTURATION MED VALGFRI ENDOREZ
ACCELERATOR

1. Folg ovenstaende trin A.1 - 16 men szt KUN masterpointen
pa plads.

2.7Tag hetten af EndoREZ acceleratoren.

3. Dyp en lateral point nr. 25 eller mindre hele dens lengde
ned i glasset.

4. Saet den laterale point ind i den fyldte kanal s langt ind
som muligt. Anbring mindst 2-3 dyppede laterale points.

EndoREZ" FI
Tayttosarja

Kuvaus:

EndoREZ on biosopeutuva, metakrylaattipohjainen juurikanavan

y e on ttinen, seostettu
kaksoiskovetteinen materiaali, joka valinnaisesti voi sisaltaa
EndoREZ™-aktivaattoria. EndoREZilla on hydrofiilisia
ominaisuuksia, jotka tehostavat tunkeutumista dentiinin
tubuluksiin. Rontgenpositiivisuuden aste on sama kuin
quttaperkan, mika helpottaa rontgenkuvien tulkintaa. EndoREZ
ei heikennd dentiiniin sidostuvia aineita tai resiinipohjaisten
tiivistysaineiden polymerisaatiota

Kayttoaiheet:

EndoREZ on tarkoitettu kaytettavaksi EndoREZ™ Points

-tayttonastojen ja/tai guttaperkan kanssa puhdistettujen

ja preparoitujen juurikanavien tayttoon. EndoREZ tayttad

juurikanavan optimaalisesti kdytettyna padnastan ja
kanssa. Vaikka

EndoREZ-tayttonastoja, EndoREZia voidaan kayttda kaikkien

endodonttisten tayttotekniikoiden kanssa.

Kayttoohjeet:

A. ENDOREZ TAYTTOTOIMENPIDE ILMAN VALINNAISTA

ENDOREZ-AKTIVAATTORIA

1. Preparoi, puhdista ja desinfioi juurikanavat perusteellisesti.

MUISTUTUS: ALA KAYTA PEROKSIDIA, JODIA TAI MUITA VAPAITA

RADIKAALEJA SISALTAVIA HUUHTELU- TAI LIUKASTUSAINEITA

ENDOREZIN KANSSA. MA  ESTAA  ENDOREZIN

POLYMERISAATION. ~ TARKISTA  TIEDOT ~ TUOTESELOSTEESTA

ENNEN KAYTTOA.

2. Poista nestetta kanavista 2 sekunnin ajan Luer Vacuum

Adapter -sovitteella, jossa on Capillary-karki.

3. Kuivaa juurikanava paperikarjilla 1 - 2 sekunnin ajan (karjen

pitad olla kostea 1 - 3 mm:n pituudelta). Juurikanavan pitaa olla

kostea, ei kuiva, ennen sen tukkeamista EndoREZilla,

MUISTUTUS: ALA kuivaa kanavia, koska tama estaa sealeria

tunkeutumasta kunnolla tubuluksiin.

4. Sovita EndoREZ-padnasta tai perinteellinen

quttaperkkapaanasta kunkin kanavan koko pituudelta ja vedd

niita taaksepain.

5. Varmista sopivuus radiologisesti. Poista guttaperkka

kanavasta ja aseta sivuun,

6. Poista EndoREZ-kaksoisruiskun korkki kiertdmalla

vastapdivaan. Havitd.

7. Liita sekoituskarki kaksoisruiskuun ko sisdiset

korkkivarret ruiskun aukkojen kohdalle. Lukitse paikalleen

kiertamalld myotapdivaan.

MUISTUTUS: Kaksoisruiskua ja sekoituskarked EI SAA kdyttad

intraoraalisesti.

8. Poista pieni korkki sekoituskdrjesta ja purista pieni maara
virtauksen var i

9. Kiinnitd sopivan pituinen NaviTip™ Skini-ruiskuun.

10. Tyonna sekoituskarki Skini-ruiskun takaosaanda annostele

riittavasti EndoREZia ruiskuun, jotta se riitta kaikkien

juurikanavien tayttamiseen.

11. Tyonna manta sisdan ja purista iimaa pois, kunnes

materiaalia alkaa virrata NaviTip-karjestd

12. Varmista virtaus ennen kuin annostelet intraoraalisesti.

Jos virtausvastusta ilmenee, vaihda karki ja tarkista virtaus

uudelleen.

13. Tyonna NaviTip-kdrki juurikanavaan 2-4 mm paahan

apeksista tai ldhemmaksi, jos NaviTip juuttuu kanavaan.

VAROITUS: Vélta pursottamasta EndoREZia apeksia kauemmaksi,

ALA pakota NaviTip-karkea tai materiaalia tiukkoihin juurikanaviin.

14. Pursota EndoREZia kevyesti puristaen juurikanavaan

samalla kun veddt karked taaksepain. Pida NaviTip-karjen

aukko materiaalin sisalla kun pursotat EndoREZia ja vetaessasi

karked taaksepain.

15. Taytd kanava VAIN kanavan aukkoon saakka

16. Tyonna paanasta hitaasti sisaan (vaihe 5) ja sijoita

se tyopituuteen saakka. Tyonnd sisaan lisanastoja tilan

tayttamiseksi tarpeen mukaan.

17. Valokoveta EndoREZia 40 sekuntia.

HUOMAA: Valokovetus aikaansaa 0,3 mm:n paksuisen pinnan

alkupolymerisaation (ilman aktivaattoria) miké helpottaa

valitontd restauraatiota. Ole varovainen, jotta kovettunut

pintakerros ei rikkoudu uorittaessasi. EndoREZ

polymerisoituu taydellisesti 20-30 minuutin kuluessa.

18. Poista yliméarainen guttaperkka hyvin kuumalla

instrumentilla.

19. Restauroi.

MUISTUTUS: Al poista kaksoisruiskun sekoituskarked ruiskusta,

vaan jata se paikalleen seuraavaa kayttokertaa varten.

Desinfioi  EndoREZ-kaksoisruisku ja sekoituskarki keskitason

desinfektioaineella.

B. ENDOREZ TAYTTOTOIMENPIDE KAYTETTAESSA VALINNAISTA
ENDOREZ-AKTIVAATTORIA

1. Noudata edelld selostettuja vaiheita A. 1-16 mutta vie sisdan
2. Poista EndoREZ Accelerator -aktivaattorin korkki.

3. Upota nro 25 tai sita pienempi lisanasta koko pituudeltaan
pulloon.

4. Tybnna lisanasta taytettyyn kanavaan niin pitkalle kuin

Undga for kraftige eller pumpende under
placeringen af de laterale points.

5. Ved starre kanaler kan der dyppes og indsettes flere
laterale points.

6. Saet heetten tilbage pa acceleratorglasset mellem hver
kanalanvendelse. Et glas er tilstraekkeligt til ca. 3-5 kanaler.

7. Fortsaet med trin A. 18 0g 19 herover.

8. EndoREZ acceleratorglasset skal kasseres efter hver patient.
BEMARK: Den maksimale arbejdstid for EndoREZ med
accelerator er 3 minutter, og den vil vaere helt afbundet efter
ca. 5 minutter i kanalen

C. ENDOREZ OBTURATIONSPROCEDURE MED ACCELERATOR
PLACERET PA GUTTA PERCHA POINTEN.

1. Folg trinene A. 1-15 ovenover.

2. Dyp den praeparerede gutta percha pointe ind i
acceleratoren forsigtigt og passivt og placer gutta percha
pointen i kanalen i arbejdsleengde.

3. Yderligere #25 tilbehgrs gutta percha points kan ogsa
dyppes og placeres i kanalen.

4. Folg trinene B. 5-8 ovenover.

BEMARK: Nar fgrst det accelerator praeparerede gutta
percha point er blevet placeret i tanden, vil polymeriseringer
begynde meget snart. Dette ngdvendiggarer at klinikeren
skal veere opmaerksom pa lzengde af roden og gutta percha
placeringen inden polumeriseringen pabegyndes.

Godkendte kemikalier, der kan anvendes med EndoREZ:
calciumhydroxid, citronsyre, EDTA, klorhexidin,
metacresylacetat, formocresol, lokaltbedgvende midler,
saltvand, H,0, benzalkoniumchlorid og natriumhyprochlorit.

EndoREZ advarsler og forholdsregler:

1. Laes og forsta alle vejledninger ngje inden brug. Se

de individuelle produkters indlaegssedler for evt. andre
forholdsregler for de produkter, der er inkluderet i dette szt.
2. Der md kun anvendes godkendte materialer til skylning,
desinficering og smgring. Andre materialer kan potentielt
hamme afbindingen. Der MA IKKE anvendes iodoform
quttaperka eller skylle- og smaremidler, der indeholder
peroxwg, Jodforbmde\se eller andre frie radikaler ved samtidig

anvisningarna ovan innan EndoREZ satts i kanalen.

3. Far inte anvandas pa patienter med kanslighet for resiner,
inklusive metakrylater.

4. Dubbelsprutan och blandningsspetsen &r inte avsedda

for intraoralt bruk.

5. Anvand inte spetsar av plast eller kapilldrspetsar for att fora
EndoREZ in i kanaler.

6. For att undvika att EndoREZ fors bredvid apex bor
inforingsspetsen hallas minst 2 mm fran den apikala
6ppningen och [6st i kanalen. "Pumpa” inte inforingsspetsen
eller guttaperkan medan materialet pressas in i kanalen.

7. For att undvika klumpbildning anvand endast
rekommenderade spetsar for att fora in EndoREZ i kanalen.
Kontrollera fladet fore intraoral applicering. Fyll inte for
mycket. Medan EndoREZ pressas ut och spetsen dras tillbaka
bor man notera hartsen som stiger upp runt spetsens

oppning. )
8. Undvik korskontamination av dubbelbehallarna. FAST INTE
upprepade ganger den samma t ingsspetsen.

af EndoREZ. LAS FABRIKANTENS INFORMATION
INDEN ANVENDELSE. Skyl ALLE skyllemidler grundigt ud af
kanalen med bakteriefrit vand eller lokalbedgvende midler
som navnt herover inden placering af EndoREZ i kanalen.
3. Md ikke anvendes pé patienter med kendt falsomhed
overfor resinmaterialer, herunder methacrylater.

4. Dobbeltsprgjten og blandespidsen er ikke egnet til intraoral
anvendelse.

5. Der ma ikke anvendes plastic- eller kapillaerspidser til at
trykke EndoREZ ud i kanalen.

6. For at undga at trykke EndoREZ ud gennem apex skal
udtrykningsspidsen stoppe mindst 2 mm inden den apikale
abning, og den skal fales Is i kanalen. Undlad at “pumpe”
spidsen eller guttaperkaen, mens materialet trykkes ind i
kanalen.

7. For at undga tilstopning mé kun de anbefalede spidser
anvendes til at trykke EndoREZ ned i kanalen. Kontroller
flowet inden intraoral anvendelse. Undlad at overfylde.
Mens EndoREZ trykkes ud og spidsen traekkes tilbage, skal

9. Kontrollera flodet fore intraoral applicering. Om det kanns
et motstand bor spetsen bytas ut och kontrolleras pd nytt.
10. Slang pa lampligt satt spets och tom spruta efter
anvandning.

11. Blandningsspets fungerar som sprutans lock mellan
anvandningarna. Desinficera blandningsspetsen och-sprutan
med ett mellanstarkt desinficeringsmedel efter varje patient.
Byt ut i en FORE varje anvandning.

12. EndoREZ hardas inte s& hrt som ett standardharts.
EndoREZ kan avlagsnas for nybehandling eller efter
applicering. EndoREZ hardas inte pa en blandningsdyna da
det utsatts for luft.

Forsiktighetsatgarder vid anvandning av EndoREZ Accelerator
1. Lds noga igenom och forstd instruktionerna innan du
anvander produkterna.

2. Flaskor med EndoREZ Accelerator far endast anvandas en
gang. Sling efter varje patient.

3. EndoREZ Accelerator levereras i en spillfri flaska. Se dock
anda till att flaskan alltid star upprétt.

4.0m handskarna kontamineras med EndoREZ Accelerator,
undvik kontakt med mjuk vavnad och hud.

5. Undvik kontakt med mjuk vavnad. Om kontakt skerska man
spola med rikliga mangder vatten.

6. Se till att EndoREZ Accelerator INTE svaljs!

OBS: For sakerhetsdatablad och ytterligare information om
anvandningen av vira produkter hanvisas till
www.ultradent.com

ialet komme til syne omkring spidsens dbning.
8. Undgd krydskontaminering i dobbeltsprgjten. Den samme
blandespids MA IKKE tages af og pa.
9. Kontroller flowet inden intraoral anvendelse. Hvis der
mgdes modstand, skal spidsen udskiftes og kontrolleres igen.
10. Bortskaf spidsen pa korrekt vis, og tam’ sprajten efter
anvendelse.
11. Blandespidsen fungerer som en sprajtehatte mellem hver
brug. Desinficér blandespids og sprajte med et mellemstzerkt
desinfektionsmiddel efter hver patient. Szt en ny blandespids
pa inden hver anvendelse.
12. EndoREZ afbinder ikke sa hardt som standard
kompositmaterialer. EndoREZ kan fjernes ved behov for
efterbehandling eller stiftplacering. EndoREZ afbinder ikke pa
blandeblokken, nar det kommer i kontakt med luft.

EndoREZ accelerator advarsler og forholdsregler:

1. Laes og forsta alle vejledninger ngje inden brug.

2. EndoREZ acceleratorglas er kun beregnet til brug pa en
enkelt patient. Det skal bortskaffes efter hver patient.

3. EndoREZ accelerator leveres i spildsikre hatteglas, men
det er alligevel vigtigt at holde hatteglassene opret under
anvendelse.

4. Hvis handskerne bliver kontaminerede med EndoREZ
accelerator, skal der undgas kontakt med blgddelsvzev og hud.
5. Undga kontakt med blgddelsvaev. Hvis der opstar kontakt,
skal der skylles med rigelige maengder vand.

6. EndoREZ og acceleratoren MA IKKE indtages.

BEMARK: Bespg www.ultradent.com for sikkerhedsdatablade
og yderligere oplysninger om vores produkter

. Vie sisaan vahintdan 2-3 aktivaattorilla kasiteltya
nastaa. Valtd liiallista tai pumppaavaa liikettd nastoja
asetettaessa,

5. Vie suuriin kanaviin lisaa aktivaattorilla kasiteltyja nastoja.
6. Sulje aktivaattoria sisaltavan pullon korkki kayttokertojen
valilla eri kanaviin. Yksi pullo riittaa noin 3-5 kanavan hoitoon
7. Toista edella mainitut vaiheet A. 18 ja 19.

8. Sulje EndoREZ aktivaattoria sisaltavan pullon korkki
potilaskohtaisen kayton jalkeen.

HUOMAA: Aktivaattoria sisaltavan EndoREZ-resiinin
enimmaistyoskentelyaika on 3 minuuttia ja se kovettuu
kanavassa kokonaan 5 minuutin kuluessa.

C. ENDUREZ OBTURAATIOMENETTELY PAAKARTIOON
ASENNETULLA KIIHDYTTIMELLA.

1. Noudata ylla mainittuja vaiheita A. 1 - 15.

2. Upota esisovitettu paakartio hitaasti ja passiivisesti
kiihdyttimeen ja istuta se paikalleen kanavaan
tydstmispituuteen.

3. Ylimadraisia No 25 kartioita voidaan myds upottaa ja istuttaa
passilvisesti kanavaan.

4, Noudata ylld mainittuja B. 5-8 vaiheita.

HUOM: Polymerointi alkaa hyvin nopeasti sen jalkeen, kun
kiihdyttimeen kastettu paakartio on istutettu hampaaseen.
Tama edellyttda, etta laakari on tietoinen juuren pituudesta ja

EndoREZ™

Fyllingspakke NO
Beskrivelse:

EndoRez er en biokompatibel, metakrylatbasert
rotkanalforsegler/-fyller. Det er et todelt, blandet
tokomponentmateriale med valgfri EndoREZ™ akselerator.
EndoREZ har hydrofile karakteristika, som muliggjer
inntrenging i dentinkanalene. De radiopake egenskapene
er ekvivalente med gutt-percha, som gir en forenklet
radiografisk tolkning. EndoREZ kompromitterer ikke
funksjonen til bindemidler eller luting resin polymerisering.

Indikasjoner for bruk:

EndoREZ er laget for & brukes med EndoREZ™ spisser
og/eller gutta percha, for fylling i rengjorte og formede
rotkanaler. EndoREZ, sammen med en hovedkjegle

og tilhgrende kjegle, gir optimal forsegling. Selv om
EndoREZ-spisser anbefales, kan EndoREZ brukes med alle
konvensjonelle endodontiske fyllingsteknikker.

Retningslinjer for bruk:

A. ENDOREZ OBTURASJONSPROSEDYRE UTEN ALTERNATIV
ENDOREZ AKSELERATOR

1. Instrumenter, rengjer og desinfiser kanalene grundig,
FORSIKTIG: IKKE BRUK PEROKSID, JOD ELLER ANDRE
FRIE RADIKALER SOM INNEHOLDER IRRIGANTER ELLER
SM@REMIDLER, SAMMEN MED ENDOREZ, DA DET
VIL HINDRE POLYMERISERINGEN AV ENDOREZ. SJEKK
PRODUKTINFORMASJONEN F@R BRUK.

2. Fjern vaeske fra kanalene i 2 sekunder med Luer Vacuum
Adapter med Capillary-spiss.

3. Tork kanalen med papirspisser i 1-2 sekunder hver
(spissen ma vaere en fuktig 1-3 mm innover spissen).
Kanalen skal vaere fuktig, men ikke utterket, for obturasjon
med EndoREZ.

FORSIKTIG: IKKE tgrk ut kanalen da dette vil medfgre
mindre kanalgjennomtrengning av forse?hngsmatena\et.
4. Tilpass EndoREZ Point hovedkjeglen eller en

tradisjonell gutta perka spiss hovedkjegle til lengde, med
tilbaketrekning, for hver kanal.

5. Bekreft tilpasningen radiografisk. Fjern gutta percha fra
kanalen og sett til side

6. Fiern EndoREZ-hetten fra den doble sprayten ved & vri
mot klokken. Kast.

7. Fest blandespissen pa den doble sprayten ved a jamfare
de indre hettestammene med sprayteoverflatene. Vri med
klokken for 4 lase.

FORSIKTIG: Dobbelsprayten og blandespissen er IKKE til
intraoral bruk.

8. Fjern den lille hetten fra blandespissen og trykk ut en
liten mengde pa en pute for & bekrefte flyt.

9. Fest en passende lang NaviTip™ til Skinisprayten.

10. Far blandespissen inn bakenden pa Skini-sprayten

0g press nok EndoREZ inn i sprayten til a f{l\e alle kanalene.
11. Fgr inn stempelet og press ut luft inntil materialet
beggnner a flyte fra NaviTip-spissen.

12. Bekreft flyt for intraoral bruk. I tilfelle motstand, erstatt
spissen og sjekk igjen.

13. For NaviTip inn'i kanalen inntil 2 - 4 mm klar av apeks
eller kortere dersom NaviTip bindes i kanalen.

ADVARSEL: For & unnga a pafgre EndoREZ nedenfor apeks,
IKKE tving NaviTip eller materialet inn i smale kanaler.

14. Trykk ut EndoREZ med lett kraft inn i kanalen samtidig
som spissen trekkes tilbake. Hold NaviTip-overflaten
nedsunket i materialet under utfgringen av EndoREZ og
tilbaketrekking av spissen.

15. Fyll kanalrommet KUN til kanaloverflaten.

16. For hovedkjeglen sakte inn (trinn 5) og sett i
arbeidslendge. Harpuner inn tilbehgrskoner for a fylle
rommet etter behov.

17. L%sherd EndoREZ i 40 sekunder.

MERK: Den innledende overflatepolymeriseringen ved
lysherding (uten akselerator) er mindre enn 0,3 mm tykk og
hjelper tifumiddelbar gjenoppbygging. Utvis varsomhet
slik at ikke overflateseglet brytes under gjenoppbygging.
EndoREZ er fullstendig polymerisert i Igpet av 20 — 30
minutter.

18. Trim overflgdig gutta percha med et meget varmt
instrument.

19. Bygg opp igjen.

FORS{K'?IG: Ikke fiern blandespissen fer rett for neste bruk.
Desinfiser EndoREZ dobbelsprgyten og blandespissen med
mellomniva desinfiserer.

B. ENDOREZ OBTURASJONSPROSEDYRE MED ALTERNATIV
ENDOREZ AKESELERATOR

1. Fglg trinn A.1 - 16 ovenfor ved KUN & plassere
hovedkjeglen.

2. Fjern korken fra EndoREZ-akseleratorampullen.

3. Dypp en #25 eller mindre tilbehgrskjegle i dens fulle
lengde inn i ampullen.

4. Fpren ti\behﬂrsk}eg\e inn i kanalen, s langt den vil ga.
Plasser minimum 2 - 3 dyppede tilbehgrskoner. Unnga
overdreven bevegelse eller pumping under plassering

av konene.

5. For store kanaler, dypp og far inn flere tilbeharskoner.
6. Sett hetten tilbake pd akseleratorampullen mellom
kanalbrukene. En ampulle er nok til omtrent 3 - 5 kanaler.
7. Fortsett med trinn A. 18 & 19 ovenfor.

8. Kast EndoREZ-akseleratorampullen etter hver pasient.
MERK: Maksimum arbeidstid for EndoREZ med akselerator
er 3 minutter Fullstendig herding oppnas etter omtrent 5
minutter i kanalen.

C. ENDOREZ'S TETNINGSPROSEDYRE FOR AKSELERATOR
PLASSERT PA MASTERPOINTER.

1. Folg stegene A. 1 - 15 ovenfor.

2. Dypp den pa forhand tilpassede masterpointen sakte og
passivt i akseleratoren, sett sd masterpointen inn i kanalen
til referansepunktet.

3. Vrterhqere #25 guttaperka-pointer kan ogsa dyppes og
passivt plasseres inn i kanalen.

4, Fglg stegene B. 5-8 ovenfor.

MERK: Straks masterpointen som er dypget i akselerator
plasseres i tannen, vil polymeriseringen e%ynne svaert
raskt. Dette ngdvendiggjer at klinikeren erklar over rotens
Ieggde og guttaperkaens posisjon fr polymeriseringen

guttaperkan sijainnista, ennen poly in aloittamista

EndoREZin kanssa kaytettaviksi hyvaksytyt kemikaalit:
Kalsiumhydroksidi, sitruunahappo, EDTA, klooriheksidiini,
y formokresoli, Itteet,
keittosuolaliuos, H,0, bentsalkonikloridi tai natriumhypokloriitti.

EndoREZia koskevia varoituksia ja varotoimenpiteita:

1. Lue kaikki ohjeet huolellisesti ja sisista ne ennen kayttoa.

Lue tuotekohtaiset pakkauslehtiset, joissa on selostettu tdman

sarjan sisaltdmid tuotteita koskevat varotoimet.

2. Kayta huuhteluun, 1 ja voiteluun vai hyvaksyttyj

kemikaaleja. Muut kemikaalit voivat heikentda kovettumista.

ALA KAYTA jodoformiguttaperkkaa tai peroksidia, jodia tai muita

vapaita radikaaleja sisltavia huuhtelu- tai liukastusaineita

EndoREZin kanssa. TARKISTA TIEDOT TUOTESELOSTEESTA

ENNEN KAYTTOA. Huuhtele juurikanava puhtaaksi

KAIKISTA huuhteluaineista bakteerittomalla vedelld tai

paikallispuudutteella kuten ylld on neuvottu, ennen EndoREZin

annostelua kanavaan.

3. Ald kayta potilaille, jotka ovat herkkia resiineille, metakrylaatit

mukaan ukien.

4. Kaksoisruiskua ja sekoituskarked ei saa kayttaa

intraoraalisesti.

5. Ala kdyta muovikdrkia tai kapillaarikarkia kun annostelet

EndoREZia juurikanavaan.

6. Valta EndoREZin pursotus apeksin ohi pitimalla

annostelukarkea vahintaan 2 mm:n padssa apeksin aukosta

ja loysand juurikanavassa. Ala “pumppaa” annostelukarkea tai

quttaperkkaa kun pursotat materiaalia kanavaan.

7. Kayta I i vain ja karkid,

kun annostelet EndoREZia juurikanavaan. Varmista virtaus

ennen kuin annostelet intraoraalisesti. i saa tayttaa likaa. Kun

pursotat EndoREZia ja vedat karkea taaksepain, huomaat, ettd

resiinia pursuaa ylospain karjen aukon ympari.

8. Valtd kaksoisruiskun ristikontaminoituminen. ALA kiinnitd

kaytettya sekoituskarkea takaisin

9. Varmista virtaus ennen kuin annostelet intraoraalisesti.

Jos virtausvastusta ilmenee, vaihda karki ja tarkista virtaus

uudelleen.

10. Havita karki ja tyhja ruisku kdyton jalkeen.

11. Sekoituskarki toimii ruiskun korkkina kayttokertojen

valilld. Desinfioi-kaksoisruisku ja sekoituskarki keskitason
infektioaineella jokaisen poti 1 kayton jalkeen

Vaihda sekoituskarki ENNEN jokaista kayttokertaa.

12. EndoREZ ei kovetu yhta kovaksi kuin tavanomainen

resiinikomposiitti. EndoREZ voidaan poistaa uusintahoitoa tai

pilarin asettamista varten. EndoREZ ei kovetu sekoitusalustalla

altistuessaan ilmalle.

EndoREZ Accelerator -aktivaattoria koskevia varoituksia ja
varotoimenpiteitd:

1. Lue kaikki ohjeet huolellisesti ja sisaistd ne ennen kayttoa

2. EndoREZ Accelerator -aktivaattoria siséltavat pullot ovat

poti Havitettdvd kayton jélkeen.

3. EndoREZ Accelerator -aktivaattori toimitetaan valumattomissa
pulloissa. Pullot taytyy kuitenkin pitéa pystyasennossa kayton
aikana.

4. Jos EndoREZ Accelerator -aktivaattoria joutuu kasineille, on
véltettava kosketusta pehmytkudoksiin ja ihoon.

5. Véltettdva kosketusta pehmytkudoksiin. Kosketuksen
sattuessa on pestava valittomasti runsaalla vedella.

6. Varmista, ettei potilas niele EndoREZia tai Accelerator-
aktivaattoria.

HUOMAUTUS: Kaytto ja
kayttod koskevia lisatietoja on saatavana verkkosivustoltamme
www.ultradent.com

Kjemikalier godkjent for bruk med EndoREZ:
Kalsiumhydroksid, sitronsyre, EDTA, klorheksidin,
metakresylasetat, formokresol, lokalbedavelse, salt, H,0,
benzyloksoniumklorid eller natriumhypokloritt.

EndoREZ advarsler og forholdsregler:

1. Forsikre deg om at du ngye har lest og forstatt alle

instruksjonene for bruk. Se de enkelte produktinnleggene

forkindre forholdsregler for produkter inkludert i denne
akken.

2. Bruk kun godkjente kjemikalier til skylling, desinfisering

0g smgring. Andre kjemikalier kan hindre herdingen.

IKKE BRUK isodoform gutta percha eller skyllemidler eller

smgremidler som inneholder peroksid, jod eller andre

frie radikaler ved bruk av EndoREZ. SJEKK PRODUSENTENS

INFORMASJON F@R BRUK. Skyll ALLE Sky\\emid\erdgrundig

ut av kanalen med bakteriefritt vann eller lokalbedavelse,

som instruert ovenfor, far EndoREZ plasseres i kanalen.

3. Ikke bruk pa pasienter med kjent sensitivitet til resiner,

inkludert metakrylater.

4. Dobbelsprayten og blandespissen er ikke ment for

intraoral bruk.

5. Ikke bruk plastspisser eller Capillary-spisser til

administrering av EndoREZ | kanalen.

6. For & unnga a sgle EndoREZ nedenfor apeks, holdes

leveringsspissen minst 2 mm ovenfor apeksapningen og

Igst i kanalen. Tkke “pump” leveringsspissen eller gutta

percha mens materialet fares inn kanalen.

7. For d unnga k\umpm?, bruk kun anbefalte spisser til &

fore EndoREZ inn i kanalen. Bekreft flyt for intraoral bruk.

Tkke overf%/H. Nar EndoREZ fares inn og spissen trekkes

ut, ma behandleren merke seg resin som beveger seg

oppover, rundt spissoverflaten.

8.Unnga krysskontaminering av doble sprayter. IKKE fest

og bruk pd nytt samme blandespiss.

9. Bekreft flyt far intraoral bruk. I tilfelle motstand, erstatt

spissen og sjekk igjen.

10. Kast spissen og tomme sprayter etter bruk, pa

forskriftsmessig mate.

11. Blandespissene fungerer som spraytehette mellom

bruk. Desinfiser blandespissen og-sprgyten med en

mellomniva desinfiserer etter hver pasient. Byt blandespiss

FOR hver bruk.

12. EndoREZ vil ikke herdes like hardt som standard

resinkompositter. EndoREZ kan fjernes for gjenbehandling

eller etterplassering. EndoREZ vil ikke herde p&

blandeputen nar ufsatt for luft.

EndoREZ Accelerator advarsler og forholdsregler:

1. Forsikre deg om at du ngye har lest og forstétt alle
instruks&onene for bruk.

2. EndoREZ akseleratorampuller er kun laget for bruk pa en
pasient. Kast etter hver pasient.

3. EndoREZ Accelerator leveres i sEiHsikrede ampuller.

Utvis imidlertid forsiktighet og hold ampullene oppreiste
under bruk.

4. Dersom hansker kontamineres med EndoREZ Accelerator,
unnga kontakt med blgtvev og huden.

5. Unnga kontakt med blgtvev. I tilfelle kontakt, skyll med
rikelige men%der vann.

6. EndoREZ eller akseleratoren ma IKKE svelges.

BEMERK: For SDS og ekstra informasjon vedrgrende bruken
avvare produkter, vennligst ga til www.ultradent.com

EndoREZ™
JET EMMWpatiopol

EL

lypagr:
To EndoR& elvat éva BlooupBatd otg\paywwb/svmxuwb
ko owhrjva pe Baon 1o PeBakpuhiko dhag, Eival
£va d1yepéc avapieptypévo UAkO Stmhnc okAfjpuvanG PE
Tipoatpetiko Emtayuvr EndoREZ™. To EndoREZ éxel uspopila
hﬂpﬂk{ﬂplﬁ[tm TIOU Ttapéyouv Sleiabuon e 0dovtvoowhnvapia.
adlapdvela Looduvaplel i youtamépka, nugé)éuv(aq
amhortotnpévn aktvoypagukr eneynon. To EndoREZ Sev
SlakupeleL i Aewroupyla apayovtwy ouyk6Mnong oSovtivng
T0V TIOAUHIEPLOHO TINAOU 0pPAYLOATOg aMo prTivn.

Evbeltelg gm xpron:
To EndoREZ éxeL oxedLaotel yia xprion pie ta dkpa EndoREZ™
g’ / KaL YOUTaTIEKA Yia TO oﬁgdywpu KaBaplopévwy kau X
LOHOPPWHEVWY. ptlymbv owAivwv. To EndoREZ, o€ ouvuaoyd
JE Evav KUPLO KO Kal Ko E6aptrpatog, nugé}a Béhtioto
0ppdylopa. Av kat ouvioTiveal Ta akpa EndoREZ, 10 EndoREZ
pnope( va xpnatporiounBel e OAeq TLG TUTIKEG EVB0BOVTIKES
TEYVIKEG EMUMWPATIOPOU.

08nyteg unﬂi-
A. AIAAKAYIA ENINOMATIZMOY ENDOREZ XQPIX MPOAIPETIKO
EMITAXYNTH ENDOREZ

1. dapopwate, kaBapiote Kat anoAupavete Toug pLikolg
cu)\r'%vsc EVBEREXWC.
MPOYOXH: MHN XPHXIMOMOIETE YNEPOZEIAIO, IOAIO 'H AMH
EAEYQEPH PIZA OY MEPIEXE] EPEGIZTIKA H AINANTIKA ME TO
ENDOREZ. EAETZTE TIZ NAHPO®OPIEZ TOY MPOIONTOZ MPIN
ANO TH XPHIH.

2. Agapéate 1o uypd amd Toug pLikoUg owhveg enl 2
SeUTEPONETITL XPNOLIOTIOLIVIAG TIDOCAPHOYEQ KEVOD Luer pie
TPLLOELSEC AKpPO.

3, JTeyvwOte Tov IOpO pE akpa xaptiol ent 1-2 devtepdherta to
KGBe €va (o aKkpo TPETIEL va elvat uypd 1-3mm ato akpo tou). O
TIOPOG TIPETLEL VAL €lvat YOG, OYL AMOENPAEVOG, TPV Qo Ty

Kdl uzwweE doREZ X X X X X
MPOZOXH: MHN amognpaivete 0 pilikd owhiva &6t KAt
TET0l0 B TPOKAAETEL PIKpOTEPN SLELGSUON TOU O(PPAyLOTIKOD
010 gwAnvdplo. o X

4. Npooappoate Tov kUpLo Kwvo Akpou EndoREZ 1 Tov kUpLo
K@VO AKPOU TUTIKIG 50umr{£pwu§\um 0WaTo priKog, Tpapvrag
gpgq E)u;ﬂum, yLa KaBe pLiko owhiva.

T

. Eup v poyr a 0. AQatpeote Ty

YoUtamépka amo to pilikd owkAva kat BAATE T oty Gkpn

6. Apatpéote o wpa EndoREZ and (?Iobpwya SUTAAG Kawng

TEPLOTPEPOVTAS TO apLOTePOOTROQAL. NETGETE TO.

7. Tpooappdote to akpo avapigng ot auplyya S kawng

€uBLypappiovtag Ta OTENEYN EOWTEPIKO WATOG |IE TIG OTIEG

cbp%u; Mepuotpée 10 Ezgtq yla va aopahiotel. |

MPO2OXH: H'olpiyya g kavwng ka To akpo avapigng sev

EVBEIKVUVTaL Y1 EVO0aTOpaTIKN) Xprian

8. Apatpeate T0 PLkpO TG Ao T0 (KPO avapLEnG kat

TOMOBETAOTE éval PIKPO TTO000TO 0T0 EMiBepia yia va

emPeBaLioere pog.

9. Mpocappdate otabepd to katdMndo prikog NaviTip™ otn

oUpLyya Skini.

10. ELodyete 10 akpo avdmgrlzq a0 1ilow HEPOG T aUpLyyag

Skini kat toroBetette apketd EndoREZ péaa atn alpiyya yia va

yepoouy 6Mot oL pLiwkol owAfves.

11. Eugdyete 1o £uPolo kau Bydiete aépa péxpig dtou apyioet va

péeL UAKO amd to NaviTip. i X

12. EmPeBawwate m por) mpotol o TOMOBETETE EVS00TOPATIKG.

Edv awoBavBeite avtiotaon, avtikataotrote T Akpo kat

enavehéyEre to.

13. Ewodyete to NaviTip evtdg tou piltkol owhiva éwg 2-4 mm

anod to nnfppp[lto 1 1110 kGt £Gv 10 NaviTip «mdvetat» 0to

PLLKG o gva. X i X

NMPOEIAOMOIHZH: Mpog anoguyr tonoBétnang tou EndoREZ mépa

and o0 akpopp((to, MHN ampwyvete to NaviTip 1y 1o UAiké péoa og

0TeVOUG PL{LKOUG GWARVEG, i

14. TontoBeTrote 10 EndoREZ pe ehagpd Tiean péoa oTo pLIkd

owva eV agaipelte 10 Akpo. ALTnPrGTE TV ot Tou

NaviTip BuBL(6pievn oto uhiko eviy ToTioBeteite T ENdoREZ kat

ug}mpz’lri w0 ClKPO. B , B .

15, Tepiore 1o Staotnpa pilikod owhiva MONO péxpt tv ort

pL{ikol owhiva.

16. ELodyete 01yd otyd tov kUpLo Kevo (Bria 5) kaL to

TOMOBETE(Te 00 PIIKOG £pyaolag, KapakWVETe Toug Kivoug

€£aPTNPATWY YA VAl YEPLTEL TO u’mgua Omwg xpeadetal.

17. Extehe(te puromoAupeptopo oto EndoREZ eni 40

éwteé)é)\srr[u.

THMEIQZH: O apyikdG TOAUpEPLOpGG EMLpavelas pe Qug

TIOAUPEPLOHOD (égop[g Emuayuvtr) efvat pikpdtepog amo 0,3mm

Tdyoug kat gun 8a ot ayieon amokatagraon. Awote ‘npuooxr}
\ava pnv. AﬂKULbHE TNV EMUpaveLa kara tv arokaragtaa. 1o
ndoREZ elvat hpwg ohupeplopiévo ot 20-30 Aered.

18. K8yte v meptoota youtartépka pie éva ok (eoto epyaeio,

19. Kavete amokaraotaan.

MPOZOXH: Mnv agatpeiTe o Akpo avapiEng PExpL T enopevn
prjon. AnoAupaivete T adptyya StmhAq kawng EndoREZ kat To

kPO QVAYLENG HE AMOAUPAVTIKO PEGaoU EMTESOL.

B. AIAAIKATIA ENINOMATIZMOY ENDOREZ ME MPOAIPETIKO
ETMITAXYNTH ENDOREZ ) )

1. Tnpriote ta Brpata A1 - 16 avwiépw tonobetiviag MONO
ToV KUPLO KWVO.

2. Apaipéate 1o Tpa amo o @aAidio Emtayuver) EndoREZ.

3. BuBlote évav Kwvo #25 1 pupdtepo kwvo efaptipatog oto
TIAPEG HKOG TOU EVTOG ToU PLaMSiou.

4. ELodyete Tov K@vO EEPTAATOG EVTOG TOU YELOHEVOU PLLkoD
owhva 000 o BaBid ridet. TonoBetote touAdytotov 2.3

Bubuopé v%mgvou; Atwv. ATOQUYETE v
kivnon  tn paon dviknong étav tonoBeeite kivoug,
5. Ta peyahUtepous pidikoUg owhiveg, Bubiate kal eadyete
cuEnquupaILKoQg Kivoug eGaptnpdrwy.
6. EmavatonoBerrote To mwpa oto eLaAisio Emayuvt petagy
XPrigewv ato pi{ikd owhrva. Eva @LaAidlo eivat apketo yia 3-5
gLZLKDUQ owhnveg Tepiou.

. 2uveylote e a Prpata A. 18 & 19 avwtépw.
8. Metdfe 10 @rakibio Erutayuvr) EndoREZ petd and kdbe

rmesvr‘h

ZHMEIQZH: O péylotog Xpévoc epyaotag tou EndoREZ gs
Eruayuvr elvat 3 hemta kat Ba okAnpovel Tpuwg o€ 5 Aertd
TIEPLTIOL 0T0 PLUIKG OWANVQL.

I, AIAAIKATIA ATIOOPA=HY ENDOREZ ME EMITAXYNTH MOY
TOMOGETEITAI XTON KYPIO KONO.

1. AkohouBriote ta Bripata A. 1 - 15 Tapanavw.

2. BuBiote Tov 1§81 pocappOT}EVO KUPLO KWVO OTOV EMTaYUVT
olyd otyd Kat amakd kat ToToBETate TOV KUPLO KWVO OToV TIOpo
€ PriKkog epyaoiag.

3. Mrtopeite erion va BuBiagte kat va tooBetaete amhd péoa
0TV TIOPO GAAOUG #25 GULTANPWHATIKOUG KIVOUG,

4. AkohouBrjote ta Bpara B. 5-8 napanavw

THMEIQZH: Apotou 0 KUpLOG Kwvog Tiou £xet BuBLatel atov
€mrayuvtr €xeL toroBetnBet ato Sovt, Ba)émvrjua Tayéwg

0 TIAUpEPLOLIOG. AUTO OrjpalveL OTL 0 050VTIATPOG MPETEL VA
ywpiCeL 0 prikog TG p[%uc KaL T Beon TG youtarépkag mpw
QN TNV EKKIVION TOU TOAUVEPLOLIOU.

Eykexpupéveg ynutkég ouateg yia yprion pe 1o EndoREZ:
Vﬁpym{d%g ToU )ggx%smou, mpytm xopErx]J réIS‘TA, Yhwpegisivn,
Metacresylacetate, @oppokpe{OAn, Tomiikd avauaBnuuko,
uatohoyikdg 0pog, H,0, hwptouyo Beviahkévio f urtoxhwplwdeg
varplo.

MpoidomouaeL kat Mpo@uAdEeLq yia o EndoREZ:
1. AaBAaTE TIPOTEKTIKA KA KATAVONOTE OAEC TIG 08Nyieg TpW
and tn xprion. Aeite ta atopikd évBeta mpoiovo yia aheg
Tpo@UAAELS TIou TEphapBavovaL O auto To CeT.
2. Xpnotyomorote povo sympt*évig XNHLKEG OUGLEG yLa
KATQUOVLOWO, ATOAUPAVTLKA Kat ATTaVTIKA. AMEG Xnpkég
0UslEG evdExETal va Tapepnodicowy T okkipuvan. MHN
0LoTIOLE(TE WwE0YOf youtarépkag 1 epeBLOTIKA Kau

NIyt nou TIEPLEYOUV UTEPOEELSLO, 1wdLO, 1 AMeG eAeDBEPEG
EL%S dtuvgpnmuonote[(z 10 EndoREZ.

AET=TE TI2 NAHPO®OPIEZ TOY KATAZKEYAZTH MPIN ANO
TH XPHEH. Zemhévete emotapiévwg OM Ta epeBloTikd aro
10 pLIKd owhiva e VEPO TIOU SV TEPLEYEL BakTnpidia f pe
TOMKO QVaLoBNTIKG cu&:qzmvu PE TG QVWTEPW 0BMyieg poToy
Tonobetroete 10 EndoREZ 010 pUIKO owArva.
3. My 10 ypnoyorioLeite o aoBevelS ou éyouv ywotr

0€ prjTiveg, oupepL Kat v
LeBakpuALkoL ahatog.
4. H 8T} aUpLyya KaL 1o akpo avapiEng sev evaelkvuvial ya
€EV600TOPATLKT XPrON.

5. Mn ypnatpomote(te magtika akpa r Tpixoedr axkpa yia va
naﬁduxnz 10 EndoREZ £vtag Tou pLikol awhva.
6. [1pog amoguyn toroBémnang tou EndoREZ épa amé 1o
uwopp;((lu, Slatnpriote 0 Akpo TapoyrG TOUAGLoToV 2mm
HaKpLA aTtd T aKkpoppLILkd Gvolypa Kat XaAapo eviog Tou
pt{tko0 owhiva. Mnv kavete dvthnon oto Gkpo mapoyric 1y ot
;oumnépnu v tonoBetelte UAkd evidg Tou puikoy owArva.
Tl pn gpaytel, xpnmgmmr’}mz JIOVO OUVIOTWIEVA K
yla va napacyete to EndoREZ ato piliko owhrva. EruBeBawote
1) PO} TIPOTOU 10 ToroBetfjoete evdootopatika. Mny To yepilete
urepBoAikd. Eve tonoBete(tat 1o EndoREZ kau agatpeltal o
KO, 0 050VTITPO TIPETEL v SEL OTL AVEPXETAL PNTiv YUpW
Qo TV ot TU GKPOU. . . )
8. ATOQUYETE T SLA0TAUPWTIKT POAVOT) STAGY Kaw@v. MHN
TIPOOAPYOCETE KL AMOCUVSEETE TO (610 kPO avapting, X
9. Emay aezucr[i N POr| T(POTOU TO TOTOBETITETE EVSOOTOPATIKG.
Edv awoBavBeite avtiotaon, Qviikataotrote 10 akpo Kat
enavehéyEre to.
10. NMetatre o axpo pie Tov katdAnho TOro Kat adeldote T
alplyya petd XDﬂU% L o
11.70 GKPO QVAUILENG 6P WG TO TUWHA OUPLYYAS WETAED XprOEWV.
ATOAULIQLVETE TO GKPO VAL ng KL TN 0UpLYYa e anoAUpaviko
JEgaiov emunesou Hetd ano kabe aoBevi. AMAETE To dkpo
avdpigng MPIN amo kaBe ypran. X
12.To EndoREZ ¢v Ba of rgguvzl 1600 TTOAU 600 €va TUTIIKO
olvBeto ptivng. To EndoREZ prtopet va apaipeBei yia
muvu)\uQAEEuvousvn Bepameia 1 TomoBétnan otiAov.
To EndoREZ ev Ba okhnpuvel otnv takéta avapténg otav
extebel otov agpa.

TpoeLdoTtouaeLS kat popUAGEELS yia tov Erttayuvtr} EndoREZ
1. MaPAOTE TPOOEKTIKA KAL KATAVOOTE OAEG TIG 0BNyLeg TP
and T ypron. ,

2. Ta gLaNisLa Emt(g(uvm EndoREZ evGelkvuvtal yia yprion o€
évav émvo aaBevr). MetaETe ta peta ano kabe aobevr.

3. 0 Emtayuvtrg EndoREZ mapéxetat ot gLakisia miou Sev
Yovovtat, ()otdao, Swate mpogoyr yia va SlatnpnBel 1 uaAisio
0pBLo €V YpNaLOTOLETaL

4. Edv pohuvBoly ta yavtia pe Emtayuvr) EndoREZ, anoglyete
TNV ENaQr pe pakakoug LoToug Kat T Bz‘pém

5. Ao@uyete T enagn pe pakakd otd. Eav épBeL oe enmagr pe
pahakoug Lotous, To EEMAEvete e dpBovo vepo.

6. Mnv enupéipete va yive katarnoon tou EndoREZ 1 tou
Erurayuvr).

THMEIQZH: Na to SDS (Aektio Aedopévwy Aapahetag) kat
TIEPLOOOTENEC TANPOPOPIEG OETIKA piE TN XPrioN TwV TTpoidvTwy
pag, tapakahoUpe emakepBeLTe T olevBuvan www.ultradent.
com



EndoREZ"

Komnnekr ansa 06TypaL|VWI
Onucarve:
Mpenapat EndoREZ npe/cTanset coboii 61ocoBMecTUMbIiA cunep/
HaNOAHATEN, 415 KOPHEBOTO KaHANa, OCHOBAHHbIA Ha MeTakpuaTe. 310 —
[1BYKOMMOHEHTHbIA MaTepuan Ans 06paboTky, COCTOALMIA U3 ABYX YacTeil, C
ONLYIOHANLHbIM YCKOpUTENeM 06pacoTk EndoREZ™ Accelerator. Mpenapar
EndoREZ obnagaet FV\ADO¢VI/|beIMV\ CBOICTBAMM, KOTOPblE O6ecneymBalor
ero KaHanbLp. P CTHOCTb
npenapara BKBMBal\eHTHa TyTTanepye i 06ecrIeurBaeT ynpouieHHyHo
Ppaavorpaguyeckyto uHTepipetauyio. Mpenapar EndoREZ He

RU

EndoREZ" PL
Zestaw do uszczelniania kanatéw korzeni owych
Opis:
EndoREZ jest uszczelniac; e liem

kanatowym na bazie me(akryfanu Jest to materiat

dwusktadnikowy, podwdjnie utwardzany, z opcjonalnym

ﬁ” spieszaczem EndoREZ™ Accelerator. EndoREZ ma w‘asmwoscl
rofine zapewniajace dobra penetracje do kanalikéw

zebmowy(h Kontrast na zdjeciach rentgenowskich jest zblizony

do gutaperki utatwia imerpretaqe radiografczng. EnanEZ nie

osfabia dziatania systeméw wiazacych z zebing, ani nie wptywa

DYHKLMM AeHTMH-C wn
cmon, ue 80

T0Ka3aHMS) K NPUMEHEHIIO:

Mpenapar EndoREZ ﬂpEAHHBHaHEH s M(HOAbSOBaHM ¢ EndoREZ™ Points
n (wm) ry
KOPHEBbIX Kananon Matepman EndoREZ, B (DMEIaHMM C Mcnonb30BaHme
maawo " obecnedvsaer

g na polimeryzacje cementdw kompozytowych.

Wskazania:

EndoREZ jest przeznaczony do stosowania zaréwno z ¢wiekami
qutaperkowymi EndoREZ™ Points ﬁsk i typowymi ¢wiekami
qutaperkowymi w oczyszczonych chemicznie | opracowanych
mechanicznie kanatach. EndoREZ zapewnia optymalne uszczelnienie
w potaczeniu z ¢wiekiem giéwnym i ¢wiekami dodatkowymi. Chociaz

Xota A UCI EndoREZ Points,
MaTEpMaﬂ EndoREZ MoxeT ucl A CO BCEMI

zalecamy cwiekow EndoREZ Points, uszczelniacz EndoREZ
moie byc uzywany we wszystkich standardowych technikach wypefniania

METOAMKaMM IHIOAOHTUHECKO O6TypaLM.

T0Ka3aHMS K IPUMEHEHNIO:
A. MPOLEAYPA OBTYPALIM C MCMOMB30BAHWEM MATEPVANIA ENDOREZ
BE3 ONLVOHANBHOTO YCKOPUTENSA OBPABOTKI ENDOREZ ACCELERATOR
1. KaHanb! AOMKHbI 6bITb 06PABOTaHbI UHCTPYMEHTaMU, BbIUMULIEHbI 1
06paboTaHs| aHTCNTAKOM
BHUMAHVE! HE MCOJIb3YWTE MEPEKIACY, O/ WU APYTVIE CPEACTBA
NS OPOLLIEHWA NN CMA3KW, COAEPXALLIME CBOBO/HBIE PAIIKANbI,
BMECTE C MATEPVAVIOM ENDOREZ. 3T0 HETATVBHO MOB/IVIET HA
MONMMEPW3ALIIO MATEPUANA ENDOREZ. MEPEA NPUMEHEHWEM
BHVMATE/IbHO O3HAKOMBTECH C MIHOOPMALIMEN MO MPOAYKTY
2. YjanuTe B1ary W3 kaHaNoB B TeUEHIe 2 CeKyHy C MCNOb30BaHMeM
1103POBCKOTO BAKYYMHOTO AANTEPa M KANWANAPHOM HACAAKU.
3. BbicyluwTe KaHan € UCN0/b30BaHNeEM GyMaXHbIX yronkos B Teyenme 1-2
CeKyHAL KaXgbITE (YTONOK JOMXEH GbiTl BAAXHBIM Ha MNOLIAAMN 1-3 MM y
HAKOHEUHIKA). KaHa JOTKEH GbiTb BAAKHbIM, HE UCCYILEHHBIM, NEPes ero
obTiopaLeii ¢ UcnoNb308aHMem ENGOREZ
BHIMAHVE! HE nepecywviBaiiTe upe3MepHO KaHa, MoCKonbKy 310 oMewaer
NPOHWKHOBEHUIO CUNEDA B KaHAMbLb
4. ToaroHuTe pasmep rnaeHoro nepexoaHuka EndoREZ Point unu
yT 0 Ha AIHY KaXA0r Kakana, ¢
YHaCTKOM /19 3aXBaTa.
5. MposepbTe pasmep Ha peHTreHe.
Yaanure ryrranepuy i3 kaHana v OTAOXHTE B CTOPOHY.6. YaanuTe koanauok
EndOREZ ¢ /80JHOTO WINDMLL3, MOBEPHYB €70 NPOTUB YACOBO CTPENKM
BeiGpocsTe Konnavox.
7. HacaguTe KOANAUOK AN CMELIMBAHWS Ha ABOIIHOV WINYIL, BbIDABHIBAs
BHYTPEHHUE OCHOBAHUA KOANAYKa 1 YCTbA WNPHLLA. MOBEPHUTE NO YACOBO
CTPeNKe, UTobbI 3aMKHYTb HACAAKY.
BHVIMAHWE! JBoiiHoit wnpuy i HAKOHEUHIIK 1A CMELIMBAHUA HE
NPeHasHaUeHbI 413 NPUMEHEHIS B POTOBOI NONOCTH.
8. Ypanute KOANAYOK C HAKOHEUHWKA ANst €
BLI73B/1TE HEBONbLLOE KOAMYECTBO MATEPUANa Ha 6OKHOT, 4T06bI npoepwb
OAHOPOAHOCTH TeveHits
9.HagexHo 3akpenute HakoHeuHik NaviTip™ cooTserciayiouieit ATMHb! k
ToHKOMY WnpuLy Skini.
10. YCTaHOBMTe CELIMBAIOILYHO HACRKY HA BBIXOAHOM KOHLIE TOHKOTO
wnpuua Skinny. MomecTute HeobxoAuMoe KoAN4ecTBo MaTepiana EndoREZ B
umpmu‘ AOCTATOYHOE A1t 3ANIONHEHIS: BCEX KaHANOB.
11. BaeAyiTe nopLIeHs W HaxMaliTe A0 Tex Nop, NIOKa BO3AYX He BIAeT 13
WP W MTEpan He HaYHeT NOCTYNaTh U3 HAKOHeuHHKa NaviTip
12. [lo NpUMEHeHM B POTOBOJE MO/IOCTH, YTOGHI MPOBEPUTH OAHOPOAHOE
TeueHue. I Bbl MCbITLIBAETE CONPOTMBNIEHUE MATePUana, 3aMeHuTe
HAKOHEUHUK 1 POBEPLT elje pa3,
13. BBeuTe HakoHeuHwk NaviTip B kaHan Ha rnybuHy 2-4 Mm oT BepxywKkin
KOPHEBOTO KaHana Wit KoPOUe, eCu HakoHeuHUK NaviTip B kaHane
crubaercs.
MPEAYNPEXAEHNE: Yrobw! u3bexars nsnuwHee Bblgasnatie EndoREZ
BHE BepXyLLKY KOpHeBOro kaHana, HE BBoaute NaviTip unv matepuan cunoit
B TIOTHBIE KaHANb.
iiTe HaKOHeUHuK, 4 Marepuana
EndOREZ B KaHan npit HeBONbLLIOM AABNEHMI, B BENS BBEACHUS
matepuana EndoREZ v yAaneHus HakoHeuHWKa, OCTaBnsiiTe ycTbe
HakoHeuHIka NaviTip NOTpYXeHHEIM B MaTepHa.
15. 3anonHuTe npocTpancTeo kaHana TO/bKO Ao ycTbs kaHana.
16. MesienHo BBeuTe rasHbii nepexogHuk (LLar 5) u pasviecture
€r0 Ha pa6ouyIo JuHy. BBEAWTE JOMIONHTENbHbIE NEPEXOHIKM M
HEOBXOAMMOCTH, UT0BbI 3N0NHNTL NPOCTPAHCTBO.
17. Obpaboraiite EndoREZ cBeTom 8 TeueHue 40 cekyHg.
MPYMEYAHVIE: MepeuHas NOBEPXHOCTHaS! MOUMEU3ALS CO
cBeToobpaboTkoif (6e3 npumerenus Accelerator) cocrasnset ToNLMHY
MeHee 0,3 MM 1t NoMoraer B
JleficTayiiTe C OCTOPOXHOCTBIO, YTOBLI BO BPEMS BOCCTAHOBAEHMS HE
HapyLLWTb NOBEPXHOCTHYIO repmeTv3aLyo. Matepnan EndoREZ nonHoCTsi0
nonuMepu3yeTca B Tedenne 20-30 MUHYT.
18. OTCeKMTE U3NMLIEK TyTTANEPUM HATDETLIM UHCTPYMEHTOM
19. MNposepuTe BOCCTaHOBAEHME,
BHVIMAHWE! He yaansiiTe HakoHeUHWK A5t CMELUIMBAHWA 10 ClefyioLLiero
npumeHeHma. Mpoge3nHouLmpyiite 480iiHoN wnpwy EndoREZ n
HAKOHEUHIK [15 CMLUMBAHWSE TIDY MIOMOLLIM AHTVCENTUK CPEAHETO YPOBHS
VHTEHCHBHOCTH,

B. MPOLIEAYPA OBTYPALIW C NCMONb3OBAHNEM MATEPWA/IA ENDOREZ
M CMCNO/b30BAHVEM OMLMOHANBHOTO YCKOPUTENS OBPABOTKIA
ENDOREZ ACCELERATOR

1. BuinonHwTe warn A.1 - 16, onucanHbie Bbile, ¢ pasmeluerenm TONBKO
T7aBHOTO NEPEXOAHMKa

2. YpanwTe konnauok ¢ dnakoHa ¢ EndoREZ Accelerator.

3. OkyHuTe A0NONHUTeNbHBIA NepexofHuK Ne 25 nan MeHblue Ha NOAHYK
AVHY B GNaKOH

4. Beegute
BO3MOXHYHO AMMHY. MoMeCTUTe He MeHee 2-: 3

i kaHan Ha BCio

76q0.

Sposéb uzycia:
A. PROCEDURA WYPEENIANIA KANALOW BEZ
OPCJONALNEGO ZASTOSOWANIA PRZYSPIESZACZA
ENDOREZ ACCELERATOR
. Starannie opracowac kanaty mechaniczpig i chemicznie.
UWAGA: STOSUJAC ENDOREZ NIE UZYWAC SRODKOW PEUCZACYCH LUB
LUBRIKANTOW ZAWIERAJACYCH NADTLENEK WODORU, JOD LUB INNE
WOLNE RODNIKI. SRODKI TE WPEYWAJA HAMUJACO NA POLIMERYZACJE
PREPARATU ENDOREZ. PRZED UZYCIEM ZAPOZNAC SIE Z INFORMACJA
O PRODUKCIE.
2. Usuna¢ ptyn z kanatu przez 2-sekundowe odsysanie przy uzyciu ztaczki
Luer Vacuum Adapter z koricowka kapilarna
3. Osuszy¢ kanat przy uzyciu sgczkéw papierowych, wprowadzajac saczek
na 1-2 sekundy (koricéwka ostatniego saczka winna by¢ wilgotna na
odcinku 1-3 mm). Przed wypetnieniem preparatem EndoREZ kanat
powinien by¢ wilgotny, nig przesuszony.
UWAGA: NIE PRZESUSZAC kanatu, poniewaz spowoduije to ostabienie
penetracji uszczelniacza do kanalikow.
4. Dopasowac ¢wieki gtéwne EndoREZ Point lub tradycyjne cwieki
qutaperkowe do dugosci kazde?o 2 kanatow, tak, by po wprowadzeniu
na odpowiednia dtugo$¢ w chwili pociagania byto wyczuwalne lekkie
zakleszczenie cwieka (tug back).
5. Dopasowanie zweryfkowac dopasowanie radiologicznie. Wyja¢ ¢wiek z
kanatu i odfozy¢ na bok.
6 Zdiac pokrywke z EndoREZ przez pokrecenie w lewo. Wyrzucic.
7. Zatozy¢ koncowke mieszajaca na podwadjng strzykawki, dopasowujac
wewnetrzne stupki koricowki do otwordw wylotowych strzykawki.
Zamocowac przez pokrecenie w prawo,
UWAGA: Podwajna strzykawka i korficowka mieszajaca NIE sg
przeznaczone do stosowania wewnatrz jamy ustne].
8. Zdjac maty kapturek z koricowki mieszajacej i wycisna¢ nleww\kq ilos¢
zawartoéci na podkladke, aby skontrolowac prawidtowos¢ wyptywu.
9. Dotaczy¢ do strzykawki Skini i mocno osadzic koricowke NaviTip™ o
odpowiedniej dtugosci
10. Wsungc koricdwke mieszajacg do tylnej czesci strzykawki Skini
i wycisna¢ odpowiednig ilos¢ materiatu EndoREZ, wystarczajaca do
wypetnienia wszystkich racowywanych kanatéw.
1. Wprowadzic ttok i wciska¢ go do momentu, az cate powietrze zostanie
usuniete ze strzykawki, a z korficowki NaviTip zacznie materiat.
12. Przed podaniem do jamy ustnej skontrolowac prawicfowos¢ wyptywu
W przypadku wystapienia oporu wymienic koficowke i ponownie
skontrolowac wyphyw.1

Wprowadzic koricowke NaviTip do kanatu na odlegtos¢ 2-4 mm od
otworu wierzchotkowego lub krécej, jezeli kanat jest waski.
UWAGA: Dla uninigcia wydostawania sie EndoREZ poza otw6r
wierzchotkowy NIE wprowadza¢ do waskich kanalow koficowki NaviTip,
ani materiatu z nadmierna sity
14. Podawa¢ EndoREZ do kanatu z lekkim naciskiem wycofujac
jednoczesnie koricowke. W tym czasie otwor wylotowy koricowki NaviTip
mus\ by stale zanurzony w materiale.
15. Wypetnic kanat TYLKO do ujécia
6. Powoli wprowadzic cwiek gtowny (dopasowany w p. 5) i osadzi¢ na
diugos¢ robocza. W razie potrzeby wprowadzi¢ dodatkowe cwieki dla
wypetnienia wolnej przestrzeni.
17. Utwardzac EndoREZ Swiattem lampy polimeryzacyjnej przez 40 s.
UWAGA: Poczatkowa grubosc warstwy powierzchniowej spolimeryzowanej
pod wptywem (bez przyspieszacza) wynosi do
0,3 mm i umozliwia bezzwioczne przystapienie do z2amkniecia korony
zeba. Nalezy zachowac szczegdIng uwage, by nie uszkodzi¢ przy tym
warstwy powierzchniowej. Catkowita polimeryzacja EndoREZ nastepuje
w czasie 20-30 min.
18. Zamknac korone zeba. UWAGA: Koricowki mieszajacej nie zdejmowac
a2 do nastepnego uéycia. Zdezynfekowac strzykawke podwojna EndoREZ i
koricowke mieszajaca przy uzyciu srodka dezynfekujacego Sredniej mocy.

B. PROCEDURA UZYCIA USZCZELNIACZA ENDOREZ Z PRZYSPIESZACZEM
ENDOREZ ACCELERATOR

1. Postepowac wg punktéw A.1 - 16 jak wyzej, umieszczajac w kanale.
2. ZdjaC zakretke z fiolki zawierajacej EndoREZA(celerator

3. Wzia¢ wiek dodatkowy o rozmiarze 25 lub mniejszym i catkowicie
zanurzy¢ go w folce.

4. Wprowadzi¢ ¢wiek do kanatu, moiliwie najgtebiej. Nalezy zatozy¢ co
najmniej 2-3 cwieki dodatkowe uprzednio zanurzone w przyspieszaczu
Cwieki dodatkowe. Podczas zaktadania cwieka unikac wykonywania
ruchéw pompujacych,

5.W przypa ku wnekszy(h kanatéw nalezy wprowadzi¢ wigksza liczbe
CEwiekow dodatkowych zanurzonych w przzs ieszaczu.

6. W czasie, gdy pomiedzy wypefnianiem kolejnych kanatéw fiolka z
EndoREZ Acceleratorem nie jest u; ?/wana nalezy zamykac jq zakretka.
Jedna fiolka wystarcza na 3- 5 kanal

NEPEXOAHUKOB. M36eraiTe MHOXECTBEHHBIX BbIAABAMBAHMI MM M3AUWHIX
JIBIXEHWI] BO BEMA a3MELEHIs NePEXOAHMKOB.

5. [Ln 6071€e KPYMHLIX KaHAN0B, OKYHUTE U PA3MECTUTE JONONHHTENbHbIE
N1EEXOAHIKI

6. Mexly npumeHenvsmMu B kaHanax 3akpbiBaiiTe Gniakow ¢ Accelerator
KONNaUKOM. OHOTO (NaKOHa AOCTATOUHD Ha PaGOTY B PUNEPHO 3-5
KaHanax.

7. TNepeiigute K BLINOAHEHMIO WAroB A.18 1 19, ONUCAHHBIX BbILLE.

8. BoibpocsTe dnakon ¢ EndoREZ Accelerator nocne Kaxaoro NaLuenTa.
MPUMEYAHVE: MaxcumansHoe spews paboThi ¢ marepyanom EndoREZ npu
CNO/Ib30BaHUM ACCElerator COCTaBASIET 3 MItHYTbI, C NOAHLIM OTBEPAEHMEM B
KaHane NPUMEPHO Yepe3 5 MIUHYT.

C. NPOLIEAYPA OBTYPALIMI ENDOREZ C OBPABOTKOI OCHOBHOMO
LITUOTA YCKOPUTENEM NONUMEPU3ALIAN

1. Cnepyiite waram A. 1-15, M3N10XeHHbIM Bbilue.

2. MefyieHHo 1t 663 ¢ norpyate i 0CHOBHOJ

wg punktéw A. 18119 jak wyzed
8 Fiolke EndoREZ Accelerator nalezy wyrzucic po uzyciu dla jednego
pacjenta UWAGA: Maksymalny czas na wykonywanie LZyﬂﬂOS(I pra,

uzyciu EndoREZ z przyspieszaczem wynosi 3 minuty, a catkowite zwiazanie
materiatu w kanale nastepuje w ciggu ok. 5 minut.

C. PROCEDURA WYPEENIANIA KANAEOW 7 ZASTOSOWANIEM
USZCZELNIACZA ENDOREZ Z PRZYSPIESZACZEM UMIESZCZONYM NA
CWIEKU GEOWNYM

1. Postepowac wg punktow A. 1-15, jw.

2. Zanurzy¢ dopasowany wstepnie cwiek gtowny w fiolce z
przyspieszaczem, a nastepnie powoli i z wyczuciem wprowadzi¢ go do
kanatu na caty dtugos¢ roboczg,

3. Ponadto mozna zastosowac cwieki dodatkowe nr 25, wsuwajac je z
wyczuciem do kanatu, po uprzednim zanurzeniu w przyspieszaczu.

4. Postepowac wg punktéw B. 5-8, jw.

UWAGA: Z chwilg umieszczenia w kanale cwieka gtéwnego zwilzonego

WTMQT B YCKOPUTESTb, 3aTeM BBEAUTE €N B KaHaN Ha PaGoUyio ry6uHy.

3. [lononHuTenbHbie BCNoMoraTenlbHble WTndTbl No25 MOXHO Takxe
06paBOTaTh YCKOPHTENEM U BBECTU B KaHAN 3y6a 0 MOMEHTA
conporusneHits

4. Cnepyiite waram B. 5-8, M310XeHHbIM BbilLe.

NMPYUMEYAHWE. Cpasy nocne NOrpyxeHus B yCKOPUTENb M NOMELLEHIS
WTndra B 3y6 04eHb BICTPO HAUHETCS NPOLIECC NOMMMEpU3ALM. Mo3ToMy
DAy HEOBXOAMMO NPOBEPHTH ATHHY KOPHS! 1 MONOXEHHE ryTTanepu A0
010, KaK HaUHETCH MONUMepH3aLNs.

Pa3pelIeHHbIE XMMUUECKe NPeNapaTbl B UCMO/bIOBAHIM C MATEPUANOM
EndoREZ:

mapookucs kanbLs, I/TK, XnoprekcuavH, MeTakpesvanaLietar,
$OPMOKPe30N, MECTHbIE aHECTETUKY, GM3MONOrUYeCKHii pacTBop, BOAa,
6CH3/KOHWTA XNIOPU WM TUNOXIOPHT HATPUS

TpeaynpexzeHys 1 Mepsl MPeAoCTOPOXHOCTH BO Bpems pabotb ¢
Matepuanom EndoREZ:

1. BHUMATE/IbHO 03HAKOMBTECh CO BCeMY UHCTPYKLAMU Nepea NpUteHeHIM.
TIpouTHTe BKRABILLIN C MHGOPMALMEI 110 OTAENEHEIM NPOAYKTaM B
OTHOLLIHYM ADYTYX MEp NPEAOCTOPOXHOCTY 110 MPOAYKTAM, BKIIOYEHHBIM

8 3T0T KOMIEKT.

2. Vicronb3yiiTe TONbKO paspelueHHble XMMIHECKVIe BELLeCTBa Ans
OPOLIEHIS, ARSUHOEKLIU U ChasbiBaHS, [lpyrue Xumiecke

BELLECTBA MOTYT 3aMefINT HE

ryTTanepuy Wi OPOCATENK C COACPXAHEM NEPEKICH, FiOAa AN MHEIX
BOBOAHLIX PaAVKa/oB O4HOBPEMEHHO C NUMEHeHHem MaTeprana
EndoREZ. MEPE/} NPUMEHEHIEM O3HAKOMBTECH C MHOOPMALIMEN
NPOW3BOANTENA TwaTensHo ononockuTe BCE opocuTeny u3 kaHana npu
NOMOLLY ANCTUNNMPOBAHHOI (CBOBOAHOIA OT BaKTEpHUiA) BOALI AU MECTHOrO
aHeCTeTVIKa, COTMACHO UHTPYKLW, PUBEACHHOT BbiLUE, Nepey| pasmelLieHien
warepuana EndoREZ e kaHane.

3. ECW MaUyieHT CTPajiaeT MoBbILIEHHO/ YyBCTBUTENBHOCTBIO K CMONaM,
BKIIOYASA METAKDINATLI, TO NPENAPAT HE AOMKEH NPUMEHSTLCS.

4. [lBoiiHoi wnpuu n s He np s
NPWMEHEHYS BO BHYTPUPOTOBO/ NOOCTH.

5. He WCrofbayiiTe MAACT/KOBbIE WM KAMWIADHBIE HAKOHEUHIKI AT
BBE/eHNs MaTephana EndoREZ B kaHan.

6. Urobbl u36exaTb 3nwHero sbijasnsanns ENdoREZ BHe sepxywku
KOPHEBOTO KaHana, He J0BOAWTE HAKOHEUHMK MPUMEPHO Ha 2 MM OT yCTbst
BEPXYLUKY NIpH CBO6OAHOM PasMeLLeHwY B kaHane. He genaifre Mk
ABIXEHWTE NIOPLWHEM B HAKOHEUHIKE W TYTTaNepye BO BPEMS PasmeLieHits
MaTepyana  kaHane

7. Uro6bl U36eXaTh 33KyMIOPKH, HCTIONIb3YIITE TONLKO PEKOMEHYeMble
HaKOHeuHUKy /15 BBeAeHVs Matepuana EndoREZ B kaHan. /lo npumeHeHms
8 POTOBOI NOAOCTH, NPOBEPETE OAHOPOAHOE TeueHite. Vsberaiite
nepeHanonHexus. Mpu BbiaasvBaHn Matepuana EndoREZ v ypaneHun
HaKOHEUHIKa, BPaY 0NKEH BWAETb, KaK NOMMMED NMOAHAMAETCH BBEPX
BOKDYT YCTbSt HAKOHEUHNIKa.

8. Vi36eraiite nepekpecTHoro 3arps3Herits ABOHoro wnpuija. HE
MPUMEHSIATE NOBTOPHO OZMH 1 TOT Xe HAKOHEUHYK 15 CMeLIMBAHWS.

9. /lo NpUMeHeHws B POTOBOIA MONIOCTH, NPOBEPLTE OHOPOAHOCTL TEYEHNS.
EC/ Bbl MCbITbIBAETE CONPOTMB/IEHUE MATEDUANA, 3AMEHUTE HAKOHEUHIK
W npoBepLTe ele pas.

10. Mocrie MCMOAB30BAHNA AONXHBIM 06PA3OM YTU/IM3YiATE HAKOHEUHUK 1
nyCToi wnpu.

11. HakoHeUHMK A1 CMEIMBaHIA MEXY NPUMEHEHIAMM BbICTyNaeT B
KAUCTBE HAKOHEUHIKA Ha WPHLE. TOCIe KAXA0r0 NalweHTa, 06paGoTaiite
HAKOHEUHIMK AN CMELUMBAHYS 1 WAPUL aHTVICENTUKOM CPEAHETO YPOBH.
NEPE/ kaxgpim MeHsiiiTe

przyspieszaczem rozpoczyna sie bardzo szybko proces polimeryzaji
Dlatego konieczne jest wczedniejsze doktadne ustalenie dfugosci roboczej
korzenia i wypozycjonowanie ¢wieka gtéwnego.

2wiazki chemiczne zaakceptowane do stosowania z materiatem EndoREZ:
wodorotlenek wapnia, kwas cytrynowy, EDTA, chlorheksydyna, octan
metakrezylu, formokrezol, Srodki doznieczulenia miejscowego,
s6l fzjologiczna, H,0, chlorek benzalkoniowy i podchloryn sodu

dki ostroznosci dotyczace uszczelniacza EndoREZ:

1. Przed uzyciem produktu dokfadnie przeczytac i zrozumie¢ wszystk\e
zalecenia. Inne $rodki ostroznosci —

indywidualne instrukcje dofaczone do kazdego z produktow wchodzqcych
w sktad zestawu

2. Do ptukania, dezynfekdji lub nadawania poslizgu narzedziom uzywac
tylko zaakceptowanych $rodkow

chemicznych. Inne chemikalia moga hamowac utwardzanie. Przy
stosowaniu EndoREZ NIE UZYWAC

qutaperki jodoformowej, ani srodkéw ptuczacych lub lubrikantéw
zawierajacych nadtlenek wodoru, jod lubinne wolne rodniki. PRZED
UZ;(IEM ZAPOZNAC SIE Z INFORMAQA 0 PRODUKCIE. Przed zatozeniem
EndoREZ

dokfadnie wyptuka¢ kanat woda jatowa lub Srodkiem do znieczulania
miejscoweqo, aby usunac WSZYSTKIE

Srodki ptuczace.

3. Nie uzywac u pacjentdw ze stwierdzong nadwrazliwoscig na zywice,

w tym metakrylany.

4. Do wprowadzania EndoREZ do kanatu nie uzywac koricowek
plastikowych ani kapilarnych.

5. Dla uniknigcia wydostawania sie masy EndoREZ poza otwor
wierzchotkowy nalezy utrzymywac koricowke

apllkacydnq luzno w kanale, zwazajac by jej otwér wyptywowy znajdowat
sie w odlegtosci co najmniej

2mm od otworu wierzchotkowego. Nie wykonywac koricéwka aplikacyjna
ani éwiekiem gutaperkowym ruchow

pompujacych podczas podawania materiatu do kanatu.

6. Aby podczas podawania EndoREZ do kanatu unikna¢ probleméw z
zatykaniem nalezy uzywac tylko

zalecanYch koricowek aplikacyj nych Przed podaniem do jamy ustnej
skontrolowac predkos¢ wyp!

materiatu. Nie przepetnia¢ kana(u W czasie wyciskania EndoREZ z
jednoczesnym wycofywaniem kofcwki

nalezy 2wracac uwage, by poziom zywicy wokét wierzchotka wylotowego
koricowki podnosit sie.

7. Nie dopuszczac do skazenia krzyzowego pomiedzy cylindrami
strzykawki Eodwome] NIE dofaczac

powtdrnie koricowki mieszajacej, jezeli zostata odtaczona.

8. Przed aplikacja wewnatrz jamy ustnej skontrolowac

prawidtowosc¢ wyptywu przez aplikator. W

przypadku wystapienia oporu wymienic koricowke i

ponownie skontrolowac wyptyw.

Po uzyciu koricowke i pusta strzykawke zutylizowac zgodnie z przepisami.
Pomiedzy kolejnymi uzyciami koricwka mieszajaca EndoREZ stuzy

jako kapturek zatykaj a(i strzykawki. Po kazdym pacjencie nalezy
zdezynfekowa( koricowke mieszajaca i strzykawke EndoREZ przy

uzyciu Srednio mocnego srodka dezynfekujacego. PRZED kazdym
uzyciem wymienic koricowke mieszajaca

EndoREZ nie ulega tak silnemu twardnieniu jak standardowe wypetnienia
2 tywicy. Moze on by¢ usuniety

12. EndoREZ He 0TBep/EBAET HACTONLKO, HACKOLKO OTBEpAeBaET
CTaHAaPTHBIIA NOAMMEPHBII KoMNO3uT. ENdOREZ MOXeT BbiTh yaaneH 4as
NOBTOPHOTO NleYeHUs v BBeAeHNA WTndTa. Moj BAMAHMEM BO3AyXa
EndoREZ He nonMMepu3yeTcs Ha 6okHoTe Ans Ci

wcelu kanatu lub dalszeqo leczenia. Ze wzgledu
na dziatanie powietrza materiat EndoREZ nie twardnieje pozostawiony na
bloczku do mieszania.

TIpeaynpexzeHnst it Meps! NPeAoCTOPOXHOCTH BO Bpemst paboTh ¢
Matepuanom EndoREZ Accelerator:

1. BHUMATENIbHO 3HAKOMBTECH CO BCEMM MHCTPYKUMAMI NIEPEA MIPUMEHEHNM
2. GnakoHbl, copepxalive EndoREZ Accelerator, npejHasHaueHs! 4ns
NPUMEHEHNS TONLKO HA OHOM NaLVeHTe. YTUIM3YiiTe WX NoCTe KaXAOro
naLvienTa.

3. EndoREZ Accelerator N0CTaBAAETCS B repMETMUHbIX (RakoHax. Tem He
MeHee, B BPEMS MCn0/b30BaHus PaoTaiiTe OCTOPOXHO, YT0BbI dMlakoH
OCTABANCS B BEPTUKANLHOM NONIOXEHAN

4. ECAW nlepuarkn 3arpssiorca warepuanom EndoREZ Accelerator, niGeraiire
VX KOHTAKTa C MKV TKAHSMA 1 KOXEIA

5. V136eraiiTe KOHTaKTa C MATKIMI TKaHsIMU. ECTU TakoiA KOHTaKT npoi3oluen,
NPOMOITE OBUNBHbIM KO/IMHECTBOM BOb!

6. He gonyckaiite moranus marepnanos EndoREZ waw Accelerator.

MPUMEYAHWE. [laHHble 0 6830nacHOCTA M AONONHUTENbHBIE CBEAEHNS 06
VCNO/Ib30BAHUY HALLIMX CPE/ACTB CM. Ha Be6-CaiiTe www.ultradent.com

Ostrzezenia i srodki ostroznosci dotyczace przyspieszacza EndoREZ
Accelerator.
1. Przed uzyciem produktu doktadnie przeczytac i zrozumiec wszystkie
zalecema
2. Jedna fiolka EndoREZ Accelerator przeznaczona jest dla jednego
acjenta. Wyrzuci¢ po uzyciu.
3. EndoREZ Accelerator jest rozprowadzany w fiolkach odpornych na
wyciekanie, jednak dla ostroznus’a nalezy przy uzyciu utrzymywac fiolki
W pozyqji stojacej.
4. Jezeli srodek EndoREZ Accelerator znajdzie sie na rekawiczkach nalezy
‘zaéh(l)(vyaf ostroznosc, by nie doszto do kontaktu z tkankami miekkimi
lub skorg.
5. Umka? kontaktu z tkankami miekkimi. Jezeli dojdzie do kontaktu nalezy
sptukac skazone miejsce duzq iloscig wody.
6. NIE dopuszczat dc potknigcia srodka EndoREZ lub EndoREZ Accelerator.

UWAGA: karty charakterystyki substancji mcbczElccznych oraz dodatkowe
informacje na temat stosowania naszych produktow mozna znalei¢ na
stronie internetowej www.ultradent.com

EndoREZ"
Obtiirasyon Kiti

TR

EndoREZ biyouyumlu, metakrilat tabanl bir kok kanal sealer/
dolgu maddesidir. Istege bagl EndoREZ™ Accelerator ile
saglanabilen iki kisimli, karistirilmis bir cift sertlesen materyaldir.
EndoREZ'in dentin ttibilleri igine penetrasyon saglayan hidrofilik
ozellikleri vardir. Gutta perkaya esdeger radyopasite radyografik
degerlendirmeyi basitlestirir. EndoREZ dentin bonding ajanlari
veya luting resin polimerizasyonu fonksiyonunu bozmaz.

Kullanma Endikasyonlari:

EndoREZ'in temizlenmis ve sekillendirilmis kék kanallarin
doldurulmast icin EndoREZ™ Points ve/veya gutta perka ile
kullanilmas! tasarlanmigtir. EndoREZ bir ana koni ve aksesuar
koniler ile birlikte optimum miihiirleme saglar. EndoREZ
Points 6nerilir ancak EndoREZ tim konvansiyonel endodontik
obtirasyon teknikleriyle kullanilabilir.

Kullanma Talimati:

A. ISTEGE BAGLI ENDOREZ ACCELERATOR OLMADAN ENDOREZ
OBTURASVON ISLEM
1. Kanallari enslrUmemasyon sonrasinda iyice temizleyin ve
dezenfekte edin. )
DIKKAT: ENDOREZ ILE PEROKSIT, IYOT VEYA BASKA BIR SERBEST
RADIKAL ICEREN IRRIGAN VEYA LUBRIKAN KULLANMAYIN.
ENDOREZ  POLIMERIZASYONUNU  ONLERLER.  KULLANMADAN
ONCE URUN BILGISINT KONTROL EDIN.
2. Kapiller Uclu Luer Vakum Adaptér kullanarak siviyr
kanallardan 2 saniye aspire edin.
3. Kanali her biri ile 1-2 saniye olmak tizere kagit uclarla kurutun
(ug, ucundan 1-3 mm nemli olmalidir). EndoREZ ile obturasyon
oncesinde kanal kuru degil nemli olmalidir.
DIKKAT: Kanali KURUTMAYIN ¢linki tibiile daha az sealer
girmesine neden olur.
4. EndoREZ Point ana konisi veya geleneksel gutta perka uc ana
konisini her kanal icin iyi bir apikal uyum (tug back) ile birlikte
uygun uzunlukta deneme yerlestirmesi yapin.
5. Uyumu radyografik olarak dogrulayin. Gutta perkayr kanaldan
¢ikarin ve kenara koyun.
6. EndoREZ kapagini gift hazneli sirngadan saat yéntinin tersine
cevirerek gikarin. Atin.
7. Kanistirma ucunu cift hazneli siringaya dahili kapak kok
kisimlarini siringa orifisleriyle hizalayarak takin. Kilitlemek icin
saat yoniinde cevirin.
DIKKAT; Cift hazneli sirnga ve karistirma ucu intraoral kullanim
icin DEGILDIR.
8. Bir karistirma ucundan kiigtik kapagi gikarin ve akigi kontrol
etmek i¢in pede az miktarda verin.
9. Skini siringasina uygun uzunlukta NaviTipi™ sikica takin.
10. Karistirma ucunu Skini siringasinin arka ucuna yerlestirin ve
sinngaya tiim kanallar doldurmaya yetecek kadar EndoREZ verin.
11. Pistonu yerlestirin ve NaviTip'ten materyal akmaya
baslayincaya kadar havayi disari atin
12. Intraoral uygulamadan 6nce akisi kontrol edin. Direngle
karsilasilirsa ucu degistirip tekrar kontrol edin.
13. NaviTip'i kanala apeksin 2-4 mm gerisine veya kanal iginde
takilirsa daha kisa bir aralik olacak sekilde yerlestirin.
UYARI: Apeksten Gteye EndoREZ vermekten kaginmak icin NaviTip
veya materyali dar kanallara zorla sokmayin.
14. Ucu geri cekerken EndoREZ' hafif basing uygulayarak kanal
icine verin. EndoREZ verip ucu geri gekerken NaviTip orifisini
materyale gomuilii tutun
15. Kanal boslugunu SADECE kanal orifisine kadar doldurun.
16. Ana koniyi yavasca yerlestirin (basamak 5) ve calisma
uzunluguna oturtun. Boslugu doldurmak icin aksesuar konileri
gerektigi sekilde yerlestirin.
17. EndoREZ'i 40 saniye isikla sertlestirin.
NOT: Sertlestirme 151giyla (Accelerator olmadan) baslangic yiizey
polimerizasyonu 0,3 mmden daha az kalinliga sahiptir ve hemen
restorasyon yapilmasina yardimci olur. Restorasyon yaparkan
ylizey miihriini bozmamaya dikkat edin. EndoREZ 20-30 dakika
icinde tam polimerize olur.
18. Fazla gutta perkayi cok sicak bir aletle kesin.
19. Restorasyon yapin.
DIKKAT: Karistirma ucunu sonraki kullanima kadar cikarmayin
EndoREZ cift hazneli sirnga ve karistirma ucunu orta dizey
dezenfektanla dezenfekte edin.

B. ISTEGE BAGLI ENDOREZ ACCELERATOR ILE ENDOREZ
OBTURASYON I§LEMI

1. SADECE ana koniyi yerlestirmek icin yukaridaki basamak
A1-16'y1 izleyin

2. EndoREZ Accelerator sisesinden kapagi cikarin.

3. Bir No 25 veya daha kuigiik aksesuar koniyi tim uzunlugunca
sise icine batirin.

4. Aksesuar koniyi kanala gidebildigi kadar sokun. En az 2-3
batirimig aksesuar koni yerlestirin. Konileri yerletirirken agiri
hareketten ve pompalama hareketinden kacinin.

5. Daha biiyuk kanallar icin ek aksesuar konileri batirip
yerlestirin.

6. Kanalda kullanim arasinda Accelerator sisesinin kapagini
kapatin. Bir sise yaklasik 3-5 kanal icin yeterlidir.

7. Yukaridaki basamak A. 18 ve 19 ile devam edin.

8. Her hastadan sonra EndoREZ Accelerator sisesini atin.
NOT: Accelerator'll EndoREZ'in maksimum calisma siiresi 3
dakikadir ve kanalda yaklasik 5 dakikada tamamen sertlesmig
olacaktir.

C. ANA KONIYE AKSELERATOR VERLEgTIRiLME OLARAK ENDOREZ
OBTURASYON ISLEMI.

1. Yukaridaki A. 1 - 15 adimlarini izleyin.

2. Onceden biytiklugu belirlenmis ana koniyi akseleratore
yavasca ve pasif sekilde batirin ve ana koniyi kanal icine calisma
uzunluguna kadar oturtun.

3. Ek #25 aksesuar koniler de batirilip kanal icine pasif olarak
yerlestirilebilir.

4. Yukaridaki B. 5-8 adimlarini izleyin.

NOT: Akselaratére batirilmis ana koni dige yerlestirildikten sonra
polimerizasyon ¢ok kisa stre icinde baslar. Bu durum Klinisyenin
kok uzunlugunu ve gutta percha pozisyonunu polimerizasyonun
baslamasindan 6nce bilmesini gerektirir.

EndoREZ ile kullaniimasi onaylanmis kimyasal maddeler:
Kalsiyum Hidroksit, Sitrik Asit, EDTA, Klorheksidin,
Metakresilasetat, Formokresol, lokal anestezik, salin, H,0,
Benzalkonyum Klor(ir veya Sodyum Hipoklorit.

EndoREZ Uyari ve Onlemleri:

1. Kullanmadan 6nce tiim talimati dikkatle okuyun ve anlayin.
Bu kitte saglanan Grtinlerle ilgili bagka 6nlemler igin ayri Grtin
prospektuslerine bakin.

2. Irrigasyon icin ve dezenfektan veya lubrikan olarak sadece
onaylr kimyasal maddeleri kullanin. Baska kimyasal maddeler
sertlesmeyi 6nleyebilir. EndoREZ kullanirken iyodoform gutta
perka veya peroksit, iyot veya baska serbest radikaller iceren
irriganlar veya lubrikanlar KULLANMAYIN. KULLANMADAN ONCE
URETICININ BILGILERINT KONTROL EDIN. Kanala EndoREZ .
yerlestirmeden 6nce yukarida talimat verildigi gibi kanaldan TUM
irriganlari bakteri icermeyen su veya lokal anestezik ile yikayin.
3. Metakrilatlar dahil resinlere bilinen hassasiyeti olan hastalarda
kullanmayn.

4. Cift Sirnga ve karistirma ucu intraoral kullanim igin
tasarlanmamigtir.

5. EndoREZi kanala vermek icin plastik uclar veya Kapiller uglar
kullanmayn.

6. EndoREZ' kanalin ilerisine vermekten kaginmak icin iletme
ucunu apikal agikliktan en az 2 mm geride ve kanalda gevsek
durumda birakin. Materyali kanala verirken iletme ucunu veya
qutta perkay! “pompalamayin”.

7. Tikanmay1 6nlemek agisindan EndoREZ kanala verirken
sadece onerilen uglart kullanin. Intraoral uygulamadan once
akist kontrol edin. Fazla doldurmayin. EndoREZ verip ucu geri
cekerken klinisyen uc orifisinin etrafindan yukariya dogru gelen
resine dikkat etmelidir.

8. Cift haznenin capraz kontaminasyonundan kaginin. Ayni
karistirma ucunu tekrar TAKMAYIN.

9. Intraoral uygulamadan énce akisi kontrol edin. Direncle
karsilasilirsa ucu dedgistirip tekrar kontrol edin.

10. Kullanim sonrasinda ug ve bos siringay! uygun sekilde atin.
11. EndoREZ kanistirma ucu iki kullanim arasinda siringa kapag
gorevi yapar. Karistirma ucu ve EndoREZ siringasini her hastadan
sonra orta diizey dezenfektanla dezenfekte edin. Karistirma
ucunu her kullanimdan ONCE degistirin.

12. EndoREZ standart resin kompozit kadar sertlesmez. EndoREZ
tedaviyi tekrarlama veya post yerlestirme icin ¢ikarilabilir.
EndoREZ havaya maruz kalirsa karistirma pedinde sertlesmez.

EndoREZ Accelerator Uyari ve Onlemleri:

1. Kullanmadan 6nce tim talimati dikkatle okuyun ve anlayin.
2. EndoREZ Accelerator siseleri sadece tek hastada kullanim igin
tasarlanmistir. Her hastadan sonra atin.

3. EndoREZ Accelerator dokiilmeye direncli siselerde saglanir.
Ancak kullanim sirasinda siseyi dik tutmaya dikkat edin.

4. Eldivenler EndoREZ Accelerator ile kontamine olursa yumugak
dokular ve cilde temas etmesinden kaginin.

5. Yumusak dokulara temas etmesinden kaginin. Temas olursa
bol miktarda suyla yikayin.

6. EndoREZ veya Accelerator'in yutulmasina izin vermeyin.

NOT: Giivenlik Bilgi Formu (SDS) ve trtinlerimizin kullanimi
ile ilgili ayrintil bilgi igin liitfen www.ultradent.com adresini
ziyaret ediniz.
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Place NaviTip within 2-4mm of apex. Deliver short of apex with NaviTip
loose in canal. Slowly insert master cone, then insert accessory cones as EN
desired.

Dip accessory cone into EndoREZ
Accelerator vial.

Die NaviTip-Kantile in 2-4 mm Entfernung von dem Apex positionieren.

Abgabe kurz vor der Wurzelkanalspitze, wobei die NaviTip-Kaniile lose im pg Den Accessory Point in EndoREZ
Kanal sitzt. Langsam den Masterpoint, dann nach Bedarf Accessory Points Accelerator tauchen.
einsetzen.

Mettez le NaviTip entre 2 a 4mm de I'apex. Appliquez le matériau en des-
sous de ['apex avec le NaviTip dégagé dans le canal. Insérez lentement le FR
cOne maitre, puis insérez les cones accessoires selon les besoins.

Trempez le cone accessoire dans
I'ampoule d'EndoREZ Accelerator.

Plaats de NaviTip op een afstand van 2-4mm van de apex. Breng het
dichtbij de apex aan met de NaviTip los in het kanaal. Steek de hoofdstift er NL
langzaam in en daarna eventuele gewenste hulpstiften.

Dompel de hulpstift in de
EndoREZ Accelerator-flacon.

Inserire la punta NaviTip entro 2-4 mm dall‘apice. Erogare il prodotto appena
sopra all'apice con la punta NaviTip libera nel canale. Inserire lentamente il i
cono principale e inserire poi i coni accessori in base alle necessita.

Immergere il cono accessorio
nella fiala dell'acceleratore
EndoREZ.

Sumerja el cono accesorio den-
tro de la ampolla de Acelerador
EndoREZ

Cologue la punta NaviTip hasta 2-4 mm del apice. Dispense a esa distancia
del dpice sintiendo la NaviTip floja dentro del conducto. Inserte suavemente ES
el cono maestro, luego inserte los conos accesorios, segdn desee.

Cologue a NaviTip a 2 a 4mm do dpice. Aplique antes do &pice com a
NaviTip livre no canal. Insira 0 cone mestre lentamente e, de sequida, insira PT
0s cones secundarios como pretendido.

Mergulhe o cone secundério no
frasco do Acelerador EndoREZ.

Placera NaviTip 2-4mm fran mittpunkten. Infor bredvid mittpunkten med
NaviTip 16st i kanalen. For langsamt in huvudkonan, for sedan in hjalp-
konorna som énskat.

sV Doppa hjdlpkonan i EndoREZ
Accelerator flaskan.

Anbring NaviTip ca. 2-4 mm fra apex. Tryk materialet ud til et par millimeter
fra apex med NaviTip Igs i kanalen. Seet langsomt masterpointen ind og DA
derefter de laterale points efter behov.

Dyp laterale points i EndoREZ
accelerator.

Aseta NaviTip 2-4 mm:n padhdn apeksista. Ruiskuta aine lahelle apeksia
siten, ettd NaviTip istuu [6ysdsti kanavassa. Tyonna paanasta hitaasti sisaan
ja vie sitten tarvittaessa sisdan lisdnastoja.

FI Upota lisanasta EndoREZ
Accelerator -pulloon.

Plasser NaviTip innenfor 2-4mm av apex. Administrer inntil apex med
NaviTip ls i kanalen. Far hovedkjeglen sakte inn, og far deretter inn tilbe-
harskjegler etter gnske.

No Dypp tilbehgrskjeglen i EndoREZ
akseleratorampullen.

MomectnTe HakoHeuHk NaviTip Ha paccTosHUM 2-4 MM OT BepxyLUKY 3yba.

[loctaBuTb MaTepuan HeMHOTO He 0X0As A0 Bepxylwku depe3NaviTips, co EL

CBOGO/HBIM pa3MeLLieHeM B KaHane. MeaneHHO BCTaBWTb MNaBHbIl nepe-

XOZHYK, a 3aTeM, N0 HeobXOAMMOCTM, AOMOHITENbHbIE NEPEXOAHNKM.

TMomecTTe HakoHeuHnk NaviTip Ha paccTofHUN 2-4 MM 0T BepXyLLKA 3y6a.
[locTaBnTb Matepuan HEMHOTO He A0XOZS A0 BepXylky uepe3NaviTips, co
(B0BOAHbIM pa3melLeHem B kaHasne. MeAneHHO BCTaBUTb MaBHbIA nepe-
XOAHVK, a 3aTemM, No HEOﬁXOLMMO(TM, LONONHUTENbHBIE NEPEXOAHNKN.

Wprowadzi¢ koricéwke NaviTip do kanatu na odlegtos¢ 2-4 mm od otworu
wierzchotkowego. Jezeli kanat jest szeroki wprowadzic koricwke NaviTip PL
blizej otworu. Powoli wprowadzic cwiek gtéwny, a nastepnie w miare potrzeb

Cwieki dodatkowe.

OKyHWTe AOMONHUTENbHBI
NepexoAHVK B $AakoH ¢
yckopuTtenem 06pabotku
EndoREZ Accelerator.

OKyHITE AONONHUTeNbHbII
RU epexojHu 8 GnakoH ¢

yckopuTtenem 06paboTku

EndoREZ Accelerator.

Zanurzy¢ cwiek dodatkowy w
fiolce zawierajacej EndoREZ
Accelerator.

NaviTip'i apeksin 2-4 mm gerisine yerlestirin. NaviTip kanalda gevsek duru-
yor halde maddeyi apeksten biraz 6nce verin. Ana koniyi yavasca yerlestirin TR
ve sonra istediginiz sekilde aksesuar konileri yerlestirin.
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Aksesuar koniyi EndoREZ
Accelerator sisesine batirin.
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Manufactured by: 0044

Ultradent Products Inc

505 West Ultradent Drive (10200 South)
South Jordan, Utah 84095 USA

Made in USA from globally sourced materials

EN - For professional use only

DE - Nur zur Anwendung durch den Zahnarzt
FR - Pour usage professionnel seulement
NL - Alleen voor professioneel gebruik

IT - Solo per uso professionale

ES - Solo para uso profesional

PT - Apenas para utilizacao profissional

SV - Endast for professionell anvandning
DA - Kun til professionel brug

FI - Vain ammattikayttoon

EL - Ma enayyehpatikr xprion povo

(S - Pouze pro odborné pouZiti.

BG - Camo 3a npodec1oHanHo non3saxe
HR - Samo za profesionalnu uporabu

ET - Ainult professionaalseks kasutuseks
HU - Kizarélag professziondlis felnaszndlasra
GA - Le haghaidh tsaide gairmidla amhdin
LV - Tikai profesionalai lietosanai

LT - Tik profesionaliam naudojimui

MT - Ghall-uzu professjonali biss

RO - Numai pentru uz profesional

SK - Len na profesionalne pouzitie

SL - Samo za profesionalno uporabo

NO - Kun for profesjonell bruk

PL - Wyr6b wytacznie do uzytku profesjonalnego
RU - Tofbko 418 NPOGECCUOHaNBHOTO MCNOAb30BaHMSA
TR - Sadece profesyonel kullanim igin

AR - b (uawasio Jib oo 5

TH - dsumsiovuszauoaawiridu

Ko - ™2t ©g

2 - REE L X LEA

A - BFIROBAERTERY
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