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1. Produktbeschreibung:

Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

die chirurgischen Instrumente mit RF am Anfang der Bestellnummer werden aus rost-
freiem Edelstahl gefertigt. Die Instrumente mit einem H am Anfang der Bestellnummer
sind aus Hartmetall gefertigt. Die diamantierten Instrumente werden aus rostfreiem
Edelstahl gefertigt und galvanisch mit Diamantkérnung versehen.

Bitte lesen Sie die Gebrauchsanweisung vor dem Einsatz der chirurgischen Instrumente
genau durch.

Die chirurgischen Instrumente wurden fiir den Einsatz durch chirurgisch ausgebildete
und erfahrene Zahnarztinnen und Zahnérzte entwickelt und diirfen nur von ihnen an-
gewendet werden. Die Anwender sind verpflichtet, das Material auf seine Eignung fir
den vorgesehenen Einsatz hin in eigener Verantwortung zu priifen. Dies ist speziell
dann erforderlich, wenn es sich um eine nicht in der Produktinformation genannte Ver-
wendung handelt.

Fur Schaden, die auf ein Nichtbeachten der Vorgaben durch die Gebrauchsanweisung
bzw. auf einen nicht systemgerechten Einsatz zurlickzufiihren sind, Gbernimmt der Her-
steller keinerlei Haftung.

2. Indikation der chirurgischen Instrumente

Die chirurgischen Instrumente wurden fiir die folgenden Einsatzbereiche entwickelt:
2.1.TissueTrimmer: Wird anstelle von Elektrotom oder Skalpell zum Schneiden von
Zahnfleisch angewendet. Turbine: >300.000 min-'

Einsatzbereiche: Gingivamodellation, Erweiterung des Sulkus fiir Abdriicke, Freilegung
tiefer Zahnhalskavitéten, Papillenektomie, Freilegung von intraosallen Implantaten
sowie von retinierten Zéhnen, Entfernung von Granulationsgewebe jeder Art.

2.2. Allportbohrer: Die Kugeln werden fiir die Wurzelspitzenresektion, Bearbeitung der
Compacta, Vorbohren im Knochen, Gewinnung von Knochen oder auch fiir die Fenster-
technik verwendet werden.

2.3. H151: Spezialfraser fiir Bohren in die Tiefe des Knochens, zum Glatten der Knochen-
oberflache.

2.4.H161 Lindemann: Fréser fiir Vorbohren und Glatten auf dem Knochen.

2.5.H162 Lindemann: Fir das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zah-
nen und Wurzeln.

2.6. H162A: Die Gestaltung der Spitze erlaubt das senkrechte Einbohren in den Kno-
chen und in Zdhne. Zum Trennen von Knochen, Zdhnen und Wurzeln.

2.7. H162S: Schaufelférmige Spitze zum senkrechten Einbohren in den Knochen und in
Zadhne. Zum Trennen von Knochen, Zéhnen und Wurzeln.

2.8.H166 Lindemann: Fir das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zah-
nen und Wurzeln.

2.9. H166A: Die Gestaltung der Spitze erlaubt das senkrechte Einbohren in den Kno-
chen und in die Zdhne. Zum Trennen von Knochen, Zéhnen und Wurzeln.

2.10. H167 Lindemann: Fur das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zéh-
nen und Wurzeln.

2.11. H254: Fir das Schlitzen von Knochen, durch Compacta und Spongiosa, fiir Blat-
timplantate bzw. zum Eréffnen des Unterkiefers fir die Knochenspaltung.

2.12. H254A: Gestaltung der Spitze erlaubt das senkrechte Einbohren in den Knochen
und in di Z&hne. Zum Trennen von Knochen, Zdhnen und Wurzeln. Auch zum Er&ffnen
des Unterkiefers fir die Knochenspaltung geeignet.

2.13. H255A: Gestaltung der Spitze erlaubt das senkrechte Einbohren in den Knochen
und in die Zdhne. Zum Trennen von Knochen, Zahnen und Wurzeln. Auch zum Eréffnen
des Unterkiefers fiir die Knochenspaltung geeignet.

2.14.H267: Fir das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zahnen und Wurzeln.

2.15. H269: Fir das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zéhnen und Wur-
zeln.

2.16. RF161 Lindemann: Fiir das Trennen und Schneiden im Knochen.

2.17.RF162 Lindemann: Fiir das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zadh-
nen und Wurzeln.

2.18. RF163 Lindemann: Flr das Trennen und Schneiden im Knochen, Trennen von Zéh-
nen und Wurzeln.

2.19. Dreikantbohrer: Sie werden zum Vorbohren vor dem Pilotbohrer und zur Festle-
gung der Implantatachse angewendet. Die Tiefenmarkierungen auf dem Dreikant zei-
gen die Bohrtiefe (Abbildung) an.

2.20. Trepanbohrer: Die Hohlbohrer werden zur Gewinnung von autologem Knochen-
material und zur Explantation angewendet. Markierungen an den Implantatbohrern zei-
gen die Bohrtiefe (Abbildungen) an.

2.21.RF210 Pilotbohrer und RF210IK Pilotbohrer innen gekiihlt: Vorbohrungen fiir Im-
plantate je nach Gré3e des Implantats. Nach den Vorbohrern ist zwingend der Implan-
tatbohrer des jeweiligen Implantatherstellers zu verwenden. Die Markierungen an den
Implantatbohrern zeigen die Bohrtiefe (Abbildungen) an.

2.22. RF81IK und RF167IK - Innengekiihlte Instrumente: Die Kugeln RF81IK werden fiir
die Wurzelspitzenresektion, Bearbeitung der Compacta, Vorbohren im Knochen, Gewin-
nung von Knochen oder auch fiir die Fenstertechnik verwendet. Der RF167IK wird zum
Schneiden und Bohren im Knochen, sowie zum Glatten von Knochen angewendet.
2.23.361 ChirDisc diamantierte Scheibe: Knochentrennung im Unterkiefer nach Prof.
Dr. Khouri zur Knochenspreizung.

2.24. CDS1 ChirDia: Trennung von Zdhnen, Herausprdparieren von Wurzelresten und
Knochenstticken.

2.25. CDS2 ChirDia: Trennung von Zéhnen, besonders zum Herauspraparieren von tie-
fen Wurzelresten und Knochenstiicken geeignet.

2.26. 801 Diamantkugeln: Fiir die Fenstertechnik in der Implantologie, Knochenschlei-
fen, Wurzelspitzenresektion, Gingivaformung fiir Pontics.

3. Kontraindikation der chirurgischen Instrumente:

Die chirurgischen Instrumente dirfen auf keinen Fall auB3erhalb der unter Punkt 2. auf-
gefiihrten Bereiche angewendet werden. Besonders die angegebenen Drehzahlen diir-
fen nicht tiberschritten werden. Die Instrumente dirfen nicht ohne ausreichende
Kuhlflissigkeit angewendet werden, Ausnahme TissueTrimmer.

4. Aufbereitungshinweise:

Die chirurgischen Instrumente werden unsteril ausgeliefert und missen vor der ersten
Anwendung, gereinigt, desinfiziert und sterilisiert werden. Die Instrumente direkt nach
der Anwendung in ein Reinigungs- und Desinfektionsbad einlegen. Nur so wird ein Ein-
trocknen der Gewebesubstanzen verhindert. AnschlieBend reinigen, kontrollieren und
wie folgt desinfizieren und sterilisieren: Verwendung eines aldehydfreien Desinfektions-
mittels VAH (D) oder FDA (US) Zulassung bzw. CE (EU) Kennzeichnung. Fiir die Instru-
mente aus rostfreiem Stahl ein Mittel mit Korrosionsschutz verwenden.

Achtung: Nie alkoholhaltige Desinfektionsmittel anwenden! Eventuell zusétzliche Rei-
nigung im Ultraschall (nur im Stander um Beschadigungen zu vermeiden), die Konzen-
tration nach Herstellerangaben des Desinfektionsbades einhalten. Alle chirurgischen
Instrumente kénnen auch im Thermodesinfektor (Bohrerstander 4063 verwenden) ge-
reinigt werden.

Uberpriifung der Instrumente: Beschadigte, verbogene und nicht mehr rund laufende
Instrumente sind sofort auszusortieren und nicht mehr zu verwenden. AnschlieBend
einschweilen und im Autoklav sterilisieren (134°C /273°F; 2,1 bar; 5 min) und wieder
verwenden.

Besondere Beachtung bei innengekiihlten Instrumenten:

Zur Reinigung der wasserfiihrenden Innenkanale der IK-Instrumente kommen Einmal-
kanulen der Marke Luer Lock Nr. 16.141 GroBe 0,4x40mm zum Einsatz. AnschlieBend
Wasser und Luft durchblasen mit Druckpistole.

Deutschland:,Die Instrumente fallen unter die Bewertung,Kritisch B Es sind die Richtli-
nien des Robert-Koch-Instituts zu beachten:, Infektionspravention in der Zahnheilkunde
- Anforderungen an die Hygiene” und,Anforderungen an die Hygiene bei der Aufberei-
tung von Medizinprodukten”.

Ansonsten sind die flr das jeweilige Land glltigen Rechts- und Hygienevorschriften zu
beachten!

Ausfuhrliche Aufbereitungsempfehlung nach DIN EN ISO 17664 @ www.nti.de
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Beim Einsatz im Knochen diirfen die Instrumente nur mit physiologischer Kochsalzlo-
sung (Natriumchlorid) 0,9%ig angewendet werden. Wird in eine groBere Tiefe gebohrt
kann es notwendig sein, mit zusatzlicher Kiihlung zu arbeiten.

Bei Arbeiten im Knochen diirfen nur ein chirurgisches Winkelsttick bzw. Handsttick an
einem chirurgischen Antrieb zum Einsatz kommen. Die Ausnahme TissueTrimmer siehe
5.1. Die Anwendung in ungeeignetem Winkel, nicht ausreichendem geradlinigem Zu-
gang und/oder GibermaBigem Druck ist zu vermeiden (Gefahr von Nekrosen, erhohte
Bruchgefahr).

Die Arbeitsdrehzahlen sind auf der Verpackung und im Katalog aufgefiihrt und sind ein-
zuhalten.

5.1. Der TissueTrimmer (Nr. 2.1) wird immer in der Turbine mit einer Drehzahl von
300.000-500.000 min' angewendet (Eine niedrigere Drehzahl kann zu Verletzungen
fihren und ist daher zu vermeiden). Das Kiihlwasser ist abzustellen. Vor Anwendung
bitte prifen. Die Gewebeoberflache muss trocken sein, nur so kann der TissueTrimmer
effektiv arbeiten. Die hohe Drehzahl der Turbine wandelt bei Gewebekontakt kinekti-
sche Energie (Bewegungsenergie) in Warme um. Das Arbeitsteil wird dabei nicht er-
warmt, da das Material hitzeabweisend ist. Die Warme wird sofort in das Bindegewebe
abgeleitet, was zur Blutstillung (Hdmostase) fiihrt. Daher ist ein sehr schonendes und
exaktes Arbeiten moglich. Bei der Erweiterung des Sulkus fiir Abdriicke etwa 2-3 mal
langsamer um den Zahn préparieren, als bei der Préparation mit einem Diamantinstru-
ment. Das Instrument muss immer in eine Richtung angewendet werden. Es darf nie vor
und zurlick gearbeitet werden. Bei einem solchen Vorgehen wird die Koagulation ver-
hindert.

5.2. Bei den Instrumenten mit den Nummern 2.2 bis 2.19 aus Hartmetall bzw. rostfreiem
Edelstahl sind auBer den Drehzahlen keine besonderen Vorgaben einzuhalten.

5.3. Nr. 2.20. Trepanbohrer: Der Einsatz der Trepanbohrer muss zuerst im Linkslauf erfol-
gen, bis eine Nut von ca. 1,0 bis 1,5 mm Tiefe im Knochen entsteht. Danach kann in der
Nut mit Rechtslauf fortgefahren werden. Dabei ist die maximale Bohrtiefe (Festlegung
durch Rontgenbild) unbedingt einzuhalten, um Verletzungen der Nervenbahnen zu ver-
meiden. Im aufsteigenden Ast des Unterkiefers ist ein Winkel des Trepanbohrers von
15°-20° zur Sagitalen einzuhalten.

5.4.Nr. 2.21. Bei den Pilotbohrern und den innengekiihlten Pilotbohrern sind auB3er der
Einhaltung der Drehzahlen keine besonderen Vorgaben einzuhalten.

5.5. Nr. 2.22. Bei den innengekiihlten Instrumenten RF81IK und der RF167IK sind auBBer
den Drehzahlen keine besonderen Vorgaben einzuhalten.

5.6. Nr. 2.23. ChirDisc diamantierte Scheibe: Die Einhaltung der Drehzahlen verhindert
die Bildung einer Nekrose. Die Scheibe sollte nur mit einem Scheibenschutz zur Anwen-
dung kommen.

5.7.Nr. 2.24. - 2.26. bei den diamantierten Instrumenten sind auBer den Drehzahlen
keine besonderen Vorgaben einzuhalten.

Die allgemeinen Anwendungshinweise fiir rotierende und chirurgische Instrumente
(B14-4) sind zu beachten! @ www.nti.de
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1. Product description

Dear customer,

The surgical instruments with the prefix RF at the beginning of the order number are
made of stainless steel. The instruments with the prefix H at the beginning of the order
number are made of tungsten carbide. The diamond instruments are made of stainless
steel and coated galvanically with diamond particles.

Please read the instructions for use carefully before using the surgical instruments.

The surgical instruments were developed for use by dentists trained and experienced in
surgery and may only be used by these. The users are obliged to check the material for
its suitability for the intended use at their own responsibility. This is particularly neces-
sary if this concerns a use not mentioned in the product information.

The manufacturer shall not be liable for any damages due to non-compliance with
these provisions in the instructions for use or which are due to system-incompatible
use.

2. Indications of surgical instruments

The surgical instruments were developed for the following areas of use:

2.1. TissueTrimmer: is used in place of an electrotome (electrosurgery) or scalpel for cut-
ting the gingiva. Turbine: >300.000 min”

Areas of use: gingival contouring, widening the sulcus for impressions, exposing deep
cervical cavities, papillectomy, recovering intraosseous implants as well as impacted
teeth, removing any type of granulation tissue.

2.2, Allport Bone Cutter: the round cutters are used for apicectomy, work on the cortical
bone, pre-drilling in bone, harvesting of bone as well as for the window technique.

2.3. H151: special cutter for drilling into the depth of the bone, for smoothing the bone
surface.

2.4.H161 Lindemann: cutter for pre-drilling in bone and smoothing of bone.

2.5. H162 Lindemann: for separating and cutting in bone, separation of teeth and roots.
2.6. H162A: the design of the tip allows vertical drilling into the bone and the teeth. For
separating bone, teeth and roots.

2.7.H162S: paddle-shaped tip for vertical drilling into bone and teeth. For separating
bone, teeth and roots.

2.8.H166 Lindemann: for separating and cutting in bone, separation of teeth and roots.
2.9. H166A: the design of the tip allows vertical drilling into the bone and the teeth. For
separating bone, teeth and roots.

2.10. H167 Lindemann: for separating and cutting in bone, separation of teeth and roots.
2.11. H254: for slitting of bone, through cortical and cancellous bone, for blade implants
or for exposing mandibles for bone splitting.

2.12. H254A: the design of the tip allows vertical drilling into the bone and the teeth.
For separating bone, teeth and roots. Also suitable for exposing mandibles for bone
splitting.

2.13. H255A: the design of the tip allows vertical drilling into the bone and the teeth.
For separating bone, teeth and roots. Also suitable for exposing mandibles for bone
splitting.

2.14. H267: for separating and cutting in bone, separation of teeth and roots.

2.15. H269: for separating and cutting in bone, separation of teeth and roots.

2.16. RF161 Lindemann: for separating and cutting in bone.

2.17. RF162 Lindemann: for separating and cutting in bone, separation of teeth and
roots

2.18. RF163 Lindemann: for separating and cutting in bone, separation of teeth and
roots.

2.19. Triangular drills: these are used for pre-drilling before the pilot bur and to deter-
mine the implant axis. The depth markings on the triangular drill indicate the drilling
depth (illustration).

2.20. Trepan burs: the hollow burs are used for harvesting autologous bone material
and for explantation. Markings on the implant drills indicate the drilling depth (illustrations).
2.21. RF210 pilot burs and RF210IK pilot burs internally cooled: pre-drilling for implants
depending on the size of the implant. After pre-drilling, it is essential to use the implant
drill of the respective implant manufacturer. The markings on the implant drills indicate
the drilling depth (illustrations).

2.22.RF81IK and RF167IK - internally cooled instruments: the RF81IK round burs are
used for apicoectomy, work on the cortical bone, pre-drilling in bone, harvesting of
bone as well as for the window technique. The RF167IK is used for cutting and drilling in
bone and for the smoothing of bone.

2.23. 361 ChirDisc diamond disc: bone separation in the mandible according to Prof.
Khouri for bone distraction.

2.24. CDS1 ChirDia: separation of teeth, resecting of root remnants and pieces of bone.
2.25. CDS2 ChirDia: separation of teeth, suited in particular for removing deep root rem-
nants and pieces of bone.

2.26. 801 round diamond burs: for the window technique in implantology, bone grind-
ing, apicectomy, gingiva contouring for pontics.

3. Contraindications of surgical instruments

The surgical instruments may under no circumstances be used outside the areas listed
under Section 2. In particular, the specified speeds may not be exceeded. The instru-
ments may not be used without sufficient coolants, exception TissueTrimmer.

4. Notes on processing

The surgical instruments are supplied non-sterile and must be cleaned, disinfected and
sterilised prior to initial use. Place the instruments into a cleaning and disinfection bath
immediately after use. This is the only way prevent drying in of the tissue substances.
Then clean, check and disinfect and sterilise as follows: use an approved aldehyde-free
disinfectant VAH (D) or FDA (US) or with CE (EU) certificate. Use an agent with corrosion
protection for the instruments made of stainless steel.

Attention: Never use alcohol-based disinfectants! Possibly with additional ultrasonic
cleaning (only in rack to avoid damage), observe the concentrations according to the in-
structions of the manufacturer of the disinfection bath. All surgical instruments can also
be cleaned in a thermal disinfector (bur block 4063).

Check the instruments: damaged, bent and non-concentric instruments are to be sorted
out immediately and no longer to be used. Then seal and sterilise in an autoclave (134°C
/273°F; 2.1 bar; 5 min) and reuse.

Special attention for internally cooled instruments:

Use branded single-use cannulas Luer Lock No. 16.141 size 0.4x40mm for cleaning the
water-conducting inner channels of the IK instruments. Then blow through with water
and air using a pressure gun.

Germany: These instruments are classified under the rating “Critical B”. The guidelines of
the Robert Koch Institute are to be observed: “Infection prevention in dentistry - Hy-
giene requirements” and “Hygiene requirements in the processing of medical devices”.
Other than that, the legal and hygiene regulations in the respective countries shall
apply!

Detailed processing recommendations according to DIN EN ISO 17664 @w www.nti.de
5. Recommendations for use

When used in bone, the instruments may only be used with physiological saline solu-
tion (sodium chloride) 0.9%. If drilling is to be performed to greater depths, it may prove
necessary to operate with additional cooling.

Only surgical contra-angle or handpiece attached to a surgical drive may be used when
working in bone. The TissueTrimmer is an exception, see 5.1. Use at unsuitable angles,
insufficient straight access and/or excessive force is to be avoided (risk of necroses, in-
creased risk of fracture).

The working speeds are given on the packaging and in the catalogue and must be com-
plied with.

5.1.TissueTrimmer (No. 2.1) is always used with the turbine at a speed of 300,000—
500,000 min-1 (a lower speed can lead to injuries and is therefore to be avoided). The
cooling water is to be turned off, please check before use. The tissue surface must be
dry, otherwise the TissueTrimmer cannot work effectively. The high speed of the turbine
converts kinetic energy (motion energy) into heat on contact with the tissue. The work-
ing part is not heated in the process as the material is heat-resistant. The heat is imme-
diately dissipated into the connective tissue which leads to staunching bleeding
(haemostasis). This allows extremely caring and accurate working. When widening the
sulcus for impressions, prepare 2-3 times slower around the tooth than when preparing
with a diamond instrument. The instrument must always be used in one direction.
Never work backwards and forwards. Such a procedure would prevent coagulation.
5.2. With the exception of the speeds, no special instructions are to be adhered to for
the instruments with the numbers 2.2 to 2.19 made of tungsten carbide or stainless
steel.

5.3.Nr. 2.20. Trepan burs: the trepan burs must first be used with anti-clockwise rota-
tion until a groove of approx. 1.0 to 1.5 mm depth has been achieved in the bone. Then
one can continue with clockwise rotation in the groove. It is essential to comply with
the maximum drilling depth (determined via X-ray) to avoid injuries to the nerve path-
ways. In the ascending branch of the mandible, an angle of the 15°-20° to the sagittal
plane is to be maintained for the trepan bur.

5.4.Nr. 2.21. With the exception of the speeds, no special instructions are to be adhered
to for the pilot burs and the internally cooled pilot burs.

5.5. Nr. 2.22. With the exception of the speeds, no special instructions are to be adhered
to for the internally cooled instruments RF81IK and RF167IK.

5.6. No. 2.23. ChirDisc diamond disc: compliance with the speeds prevents forming of a
necrosis. The disc should only be used with a disc guard.

5.7.No. 2.24. - 2.26. With the exception of the speeds, no special instructions are to be
adhered to for the diamond instruments.

The general instructions for use for rotary dental and surgical instruments (B14-4) are
to be observed! ® www.nti.de
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5. Recommandations d'utilisation

1. Description du produit :

Chére cliente, cher client,

Les instruments chirurgicaux dont le numéro de commande commence par RF sont en
acier inoxydable. Les instruments dont le numéro de commande commence par H sont
en carbure de tungsténe. Les instruments diamantés sont en acier inoxydable, avec un
revétement de grains de diamants appliqué galvaniquement.

Veuillez lire attentivement le mode d’emploi avant I'utilisation des instruments chirurgi-
caux.

Les instruments chirurgicaux ont été concus pour une utilisation par des dentistes quali-
fiés et expérimentés dans les techniques chirurgicales et ne peuvent étre utilisés que
par eux. Les utilisateurs sont tenus de vérifier I'adéquation du matériau a I'usage prévu
sous leur propre responsabilité. Cette vérification est notamment requise lorsqu'il s'agit
d’une utilisation ne figurant pas dans la fiche d'information relative au produit.

Le fabricant décline toute responsabilité a I'égard des détériorations consécutives au
non-respect des exigences décrites dans les présentes instructions ou a une utilisation
non conforme au mode d'emploi.

2. Indication des instruments chirurgicaux

Les instruments chirurgicaux ont été concus pour les applications suivantes :
2.1.TissueTrimmer : Utilisé a la place du bistouri ou du bistouri électrique (electrotome)
pour couper la gencive. Turbine: >300.000 min™'

Applications : modelage de la gencive, élargissement du sulcus avant la prise d'em-
preinte, dégagement des cavités cervicales profondes, papillectomie, dégagement des
implants intra-osseux et des dents incluses, extraction du tissu de granulation de tout
type.

2.2. Fraises a os Allport : Les fraises boules sont utilisées pour la résection apicale, le
traitement du tissu compact, le pré-percage de |'os, le prélévement osseux ou dans la
technique de fenétre.

2.3.H151 : Fraise spéciale pour le fraisage en profondeur dans I'os, pour le lissage de la
surface osseuse.

2.4.H161 type Lindemann : Fraise pour le pré-percage et le lissage de I'os.

2.5.H162 type Lindemann : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation
des dents et des racines.

2.6. H162A: La configuration de I'extrémité permet le fraisage vertical dans I'os et les
dents. Pour la séparation des os, des dents et des racines.

2.7.H162S : Extrémité en godet pour le fraisage vertical dans les os et les dents. Pour la
séparation des os, des dents et des racines.

2.8. H166 type Lindemann : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation
des dents et des racines.

2.9.H166A : La configuration de l'extrémité permet le fraisage vertical dans I'os et les
dents. Pour la séparation des os, des dents et des racines.

2.10. H167 type Lindemann : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation
des dents et des racines.

2.11.H254 : Pour fendre |'os, a travers le tissu compact et le tissu spongieux, pour les im-
plants-lames ou l'ouverture de la méchoire inférieure pour la fissuration osseuse.

2.12. H254A : La configuration de I'extrémité permet le fraisage vertical dans I'os et les
dents. Pour la séparation des os, des dents et des racines. Aussi adapté a l'ouverture de
la machoire inférieure pour la fissuration osseuse.

2.13.H255A: La configuration de I'extrémité permet le fraisage vertical dans l'os et les
dents. Pour la séparation des os, des dents et des racines. Aussi adapté a l'ouverture de
la machoire inférieure pour la fissuration osseuse.

2.14. H267 : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation des dents et des
racines.

2.15. H269 : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation des dents et des
racines.

2.16.RF161 type Lindemann : Pour la séparation et la découpe dans I'os.

2.17.RF162 type Lindemann : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation
des dents et des racines.

2.18. RF163 type Lindemann : Pour la séparation et la découpe dans I'os et la séparation
des dents et des racines.

2.19. Foret triangulaire : Servent au pré-percage avant le foret pilote et pour la détermi-
nation de I'axe de l'implant. Les marquages de profondeur sur la partie triangulaire
montrent la profondeur de percage (illustration).

2.20. Foret de trépanation : Les méches creuses servent a la collecte d'os autologue et a
I'explantation. Les repéres sur les fraises pour implant indiquent la profondeur de per-
cage (illustrations).

2.21. RF210 Foret pilote et RF210IK Foret pilote avec refroidissement interne : pré-per-
cages pour les implants selon la taille de I'implant. Aprés le pré-percage, il faut impérati-
vement utiliser la fraise pour implant du fabricant de I'implant utilisé. Les marquages sur
les fraises pour implant indiquent la profondeur de percage (illustrations).

2.22.RF81IK et RF167IK - Instruments a refroidissement interne : Les fraises boules
RF81lk servent a la résection apicale, le traitement du tissu compact, le pré-percage de
I'os, la récolte d'os ou dans la technique de fenétre . L'instrument RF167IK sert a couper
et a percer I'os ainsi que pour le lissage de I'os.

2.23. 361 ChirDisc Disque diamanté : Séparation osseuse dans la mandibule selon la
méthode du prof. Khouri pour la distraction osseuse.

2.24.CDS1 ChirDia : Séparation des dents, dégagement des restes de racine et des mor-
ceaux d'os.

2.25.CDS2 ChirDia : Séparation des dents, particulierement adapté au dégagement des
restes de racine profonds et des morceaux d'os.

2.26. 801 Fraises boules diamantées : Pour la technique de fenétre en implantologie, le
lissage de I'os, la résection apicale, le modelage de la gencive pour le pontique.

3. Contre-indication des instruments chirurgicaux:

Les instruments chirurgicaux ne doivent jamais étre utilisés en dehors des applications
décrites au point 2. En particulier, les vitesses de rotation indiquées ne doivent pas étre
dépassées. Les instruments doivent toujours étre utilisés avec une quantité suffisante

de liquide de refroidissement, a I'exception du TissueTrimmer.

4. Consignes de préparation :

Les instruments chirurgicaux sont livrés a I'état non stérile et doivent étre nettoyés, dés-
infectés et stérilisés avant la premiére utilisation. Plonger les instruments dans un bain
de nettoyage et de désinfection directement apres I'utilisation. C'est la seule fagon
d'éviter que s'assechent des restes de tissus. Nettoyer, contréler puis désinfecter et stéri-
liser ensuite comme suit : utiliser un désinfectant sans aldéhyde de type d'homologa-
tion VAH (D) ou FDA (US) ou doté du marquage CE (UE). Pour les instruments en acier
inoxydable, utiliser un produit avec protection anti-corrosion.

Attention : Ne jamais utiliser des désinfectants a base d'alcool. ! Effectuer éventuelle-
ment un nettoyage supplémentaire aux ultrasons (uniquement dans le support pour
éviter d'endommager les instruments), en respectant la concentration indiquée par le
fabricant du bain de désinfection. Tous les instruments chirurgicaux peuvent aussi étre
nettoyés dans un thermodésinfecteur (utiliser le porte-fraises 4063).

Vérification des instruments : les instruments endommagés, déformés ou qui ne fonc-
tionnement plus impeccablement doivent étre immédiatement mis de c6té et ne plus
étre utilisés. Emballer ensuite les instruments et les stériliser en autoclave (134 °C /273 °F
;2,1 bar; 5 min) et les réutiliser.

Précautions particuliéres dans le cas des instruments a refroidissement interne :

Pour nettoyer le canal d'irrigation interne des instruments IK, utiliser des canules a
usage unique de marque Luer Lock Nr. 16.141, taille 0,4x40mm. Injecter ensuite de I'eau
et de l'air au moyen d'un pistolet a pression.

Allemagne : Les instruments entrent dans la catégorie « Critiques B ». Il y a lieu d'appli-
quer les directives de I'Institut Robert Koch : « Prévention du risque infectieux en odon-
tologie- exigences en matiére d'hygiéne » et « Exigences en matiere d'hygiene
concernant la préparation des dispositifs médicaux ».

En dehors de I'Allemagne, respecter les regles d'ordre Iégal et sanitaire en vigueur dans
le pays!

Recommandations de retraitement détaillées conformes a la norme DIN EN I1SO 17664
@ www.nti.de

5. Recommandations d’utilisation

Lors de I'utilisation dans I'os, les instruments ne doivent étre utilisés qu'avec de la solu-
tion saline physiologique (chlorure de sodium) a 0,9 %. Si le fraisage est effectué a une
grande profondeur, il peut étre nécessaire de travailler avec un refroidissement supplé-
mentaire.

Pour le travail dans I'os, seuls les piéces a main et les contre-angles chirurgicaux peu-
vent étre utilisés avec un entrainement chirurgical. Le TissueTrimmer fait exception a
cette regle, voir 5.1. L'utilisation d'un angle inapproprié, d'un accés pas suffisamment
rectiligne et/ou d'une pression excessive sont a éviter (risque de nécroses, risque accru
de rupture).

Les vitesses de rotation de travail sont indiquées sur I'emballage et dans le catalogue et
doivent étre respectées.

5.1. Le TissueTrimmer (N. 2.1) est toujours utilisé dans la turbine avec une vitesse de ro-
tation de 300.000-500.000 min™' (une rotation plus lente pourrait entrainer des bles-
sures et doit donc étre évitée). L'eau de refroidissement doit étre arrétée. Priere de
vérifier avant |'utilisation. La surface du tissu doit étre séche, c'est la seule fagon d'utiliser
efficacement le TissueTrimmer. La vitesse de rotation élevée de la turbine transforme
I'énergie cinétique en chaleur au contact avec le tissu. La piéce de travail ne chauffe pas
pendant le processus puisque le matériau dissipe la chaleur. La chaleur est immédiate-
ment transmise au tissu conjonctif, ce qui entraine une hémostase. Cela permet un tra-
vail trés précis et soigné. Pour I'élargissement du sulcus avant la prise d'empreinte,
préparer le pourtour de la dent a une vitesse de 2 a 3 fois plus lente que dans le cas de
la préparation avec un instrument diamanté. Linstrument doit toujours étre utilisé dans
la méme direction. Il ne faut jamais faire de mouvement de va-et-vient. Un mouvement
de va-et-vient empécherait la coagulation.

5.2. Pour les instruments avec les numéros 2.2 a 2.19 en carbure de tungsténe ou en
acier inoxydable, il n'y a pas d'autres dispositions particuliéres a respecter.

5.3.N. 2.20. Foret de trépanation : L'utilisation du foret de trépanation doit s'effectuer
dans un premier temps vers la gauche, jusqu'a avoir créé une rainure d'environ 1,0a 1,5
mm de profondeur dans l'os. Par la suite, il est possible de travailler vers la droite dans la
rainure. La profondeur maximale de percage (a établir par radiographie) doit étre impé-
rativement respectée pour éviter les Iésions des voies nerveuses. Un angle sagittal du
foret de trépanation de 15° - 20° doit étre respecté dans la branche montante de la man-
dibule.

5.4.N.2.21. Dans le cas des forets pilotes et des forets pilotes avec refroidissement in-
terne, il n'y a pas de dispositions particuliéres a respecter en dehors de la vitesse de ro-
tation.

5.5.N.2.22. Pour les instruments a refroidissement interne RF81IK et RF1671K, il n'y a pas
d'autres dispositions particuliéres a respecter en dehors de la vitesse de rotation.

5.6. N. 2.23. Disque diamanté ChirDisc: Le respect de la vitesse de rotation empéche la
formation d'une nécrose. Le disque doit uniquement étre utilisé avec un protége-
disque.

5.7.N.2.24.- 2.26.Pour les instruments diamantés, il n'y a pas d'autres dispositions par-
ticulieres a respecter en dehors de la vitesse de rotation.

Respecter les instructions générales pour les instruments chirurgicaux rotatifs (B14-..) !
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NHdpopmaLmaA no NPpUMeHEeHNI0 XMPYPrnyecknx MHCTPYMEeHTOB
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5. PekomeHAaLMM No NpUMEHeHNIo

1. OnucaHve nsgenus

YBaxaembilh nokynatesnb!

Mpocrm Bac BHNMATENIbHO 03HAKOMUTLCA C UHCTPYKLMEN N0 MPUMEHEHUIO Nepep Nc-
noJsib30BaHNEM XUPYPIUYECKNX MHCTPYMEHTOB.

Xupypruyeckrie MHCTPYMEHTbI NpefHa3HaueHbl ToNbKo AnA NpodeccrioHanbHoOro npu-
MeHEHVA OMbITHBIMW KBann$uLMPOBaHHbLIMU XMpPypramu-cTomatosioramu. lMonb3osa-
Tenu 06s3aHbl CaMOCTOATENbHO Ha CBOI CTPax 1 PUCK NMPOBepUTb MaTepuan Ha
NPUrofHOCTb /1A AAHHOTO NPUMEHeHUA. 3TO 0COBEHHO aKTyaslbHO B CJlyyasx, KOraa n3-
[lenvie NCnosnb3yeTca AN1A Lenei, He yKasaHHbIX B AJaHHOW MHCTPYKLNW.

MpousBoamnTenb He HeCET OTBETCTBEHHOCTY 3a NOBPEXAEHNA, BO3HVMKLLME 13-3a HECO-
6ntofeHVA TpeboBaHUI MHCTPYKLMN MO MPYMEHEHWIO U NCMONb30BaHNA N3AeNVs He
Mo Ha3HaYyeHuIo.

2. Noka Knp XUPYpPruyeckmnx NHCTPYMEHTOB

Xupypruyeckrie MHCTPYMEHTbI pa3paboTaHbl A1A NPYMEHEHWA B CiefyloLyx obnacTax:
2.1. TissueTrimmer: NnpyMeHsAeTCA BMeCTo anekTpoaos (Elektrotom) unu ckanbnens ana
paspesaHus aecHbl. TypbuHe: >300.000 min’

O6nacT npuMeHeHNaA: MOfieNIMpPOBaHe AeCHbI, paclupeHne 60po3abl ANA OTTUCKOB,
0o6HaKeHVe rny6OoKKMX NONOCTEN B NPULLEEYHON 06N1acTH, MaNUIIKTOMMSA, O6HaXKeHVe
BHYTPUKOCTHbIX MMIaHTaTOB, @ TakXKe PETVHVPOBaHHbIX 3y6O0B, yaneHve rpaHyna-
LIMOHHOW TKaHu ntoboro popa.

2.2. Bopsi Allport: lapoBrgHble 60pbl MPUMEHSAIOTCA AN1A PE3EKLMN BEPXYLLUKN KOPHS,
06paboTKN KOMMAKTHOrO C/0s, NPeABapUTENbHOTO CBEPNIEHNA B KOCTW, NOJTyYeHns 06-
pasLoB KOCTW, a TakKe AnA TeXHWKM BbINAIVBAHNA OKHa.

2.3. H151: cneuvanbHan dpesa AnsA ceepneHns Briybb KOCTY, AN CraXnBaHKA No-
BEPXHOCTUN KOCTW.

2.4.H161 Lindemann: ¢ppe3a Ans npefBapuUTENIbHOrO CBEPSIEHUA U CTNAXKMBaHNA KOCTU.
2.5.H162 Lindemann: ans oTAeneHns 1 paspesaHus B KOCTU, OTAENEHNA 3y6OB 1 KOp-
Hew.

2.6. H162A: KOHCTPYKLMA KOHUMKa obecneymBaeT BepTrKanbHOEe NPOCBEP/BaHNe B
KocTAX 1 3y6ax. [inA oTaeneHma KocTei, 3y6oB 1 KOpHeN.

2.7. H162S: nonaTKOBUAHbI KOHYUK AN BEPTMKaNbHOMO NPOCBEPNBAHWNA B KOCTAX U
3y6ax. [1na otaeneHna KocTeld, 3y60B 1 KOPHEN.

2.8. H166 Lindemann: ans oTeneHns n paspesaHus B KOCTU, OTAENEHNA 3y60B 1 KOp-
Hew.

2.9. H166A: KOHCTPYKLMA KOHUMKa 0becneymBaeT BepTrKanbHOE NPOCBEP/BaHNE B
KocCTAX 1 3y6ax. [inAa oTaeneHms KocTei, 3y6oB 1 KOpHeN.

2.10. H167 Lindemann: ans oTAeneHns 1 paspesaHuna B KOCTU, OTAENEHNA 3y60B 1 Kop-
Hewn.

2.11. H254: 1017 Hagpe3aHua KOCTel, Yepes KOMMAKTHbIV 1 rybuaTblii CNow, AN NNCTo-
BUIHbIX UMMNAAHTATOB M ANA OTKPbITUA HUXKHEN YeNloCTV ANA pacLiensieHna KocTu.
2.12. H254A: KOHCTPYKLMA KOHUMKa obecrneyrBaeT BepTMKaibHOe NPOCBEepNBaHME B
KoCTAX 1 3y6ax. [ina oTaeneHms KocTei, 3y6oB 1 KopHel. TakKe NOAXOAUT ANA OTKPbI-
TUA HVKHEW YenioCTy C LieNiblo pacllenieHnsa KOCTu.

2.13. H255A: KOHCTPYKLMA KOHUMKa obecrneynBaeT BepTrKanbHOe NpoCBepviBaHie B
KOCTAX 1 3y6ax. [ina oTaeneHns KocTen, 3yboB 1 KopHeii. Takxke NOAXOANT ANA OTKPbI-
TNA HVPKHEW YenoCTy C Liesiblo pacluenieHna KOCTu.

2.14. H267: anA oTAeNeHVA U pa3pesaHna B KOCTU, OTAENEHNA 3y60B 1 KOPHEN.

2.15. H269: Ans oTaeneHns 1 pa3pesaHus B KOCTU, OTAENEHUA 3yOOB 1 KOPHeil.

2.16. RF161 Lindemann: ana otaeneHva 1 paspesaHna B KOCTU.

2.17. RF162 Lindemann: Ans oTAeNeHns 1 pas3pesaHuns B KOCTU, OTAeNeHNs 3y60B 1
KOpHen.

2.18. RF163 Lindemann: a5 oTaeneHus 1 paspesaHiia B KOCTU, OTAeNeHUsA 3y6oB 1
KOpPHe.

2.19. TpéxrpaHHbIii 60p: NPUMEHSAIOTCA ANA NPefBapUTENIbHOrO CBEPEHUs nepes nu-
NOTHbIM 6OPOM 1 iNA onpeAeneHna ocv uMnnanTata. CneumanbHble OTMETKY Ha TPEX-
rpaHHMKe yKa3blBaloT ry6uHy cBepneHns (nnoctpaums).

2.20. TpenaHayMoHHbIii 60p: Nosble 60PbI NCMOSb3YIOTCA AN1A MOTyYEHUA ay TONOrY-
HOro KOCTHOrO MaTepuana v Ansa sKkcrnaHtauum. OTMeTKn Ha 6opax NoA VMMIaHTaThbl
YKasblBaloT Fy6uHy cBepneHns (nnnioctpaumm).

2.21. MunotHbie 60opbl RF210 n RF210IK c BHYTpeHHNM OXxnaxkaeHneMm: NnpeasapuTenb-
Hoe CBepJieHe MMIMIAHTaTOB B 3aBNCUMMOCTU OT pa3mepa nmnnaHTaTta. locne nunot-
HbIX 60pOB 06A3aTeNbHO ClefyeT NCMOob30BaTb 6OP NoJ MMNIaHTaT
COOTBETCTBYIOLLIEro MPOU3BOANTENA MMMNNaHTaTa. OTMETKM Ha 6opax Nnoj MMnaHTaThl
YKa3sblBaloT rny6uHy cBepneHns (nnaoctpaumn).

2.22. RF81IK n RF167IK - MHCTPYMEHTbI C BHYTPEHHNM OXNIaXKAeHMeM: LLIapOBUAHbIE
60pbl RF81IK npumMeHAoTCA AN1A pe3eKLmmn BEPXYLLKM KOPHA, 06paboTKy KOMMNAaKTHOrO
CNoA, NpefiBapuTENbHOIO CBEPEHNA B KOCTU, MONyYeHUs 06pa3LoB KOCTK, a TakxKe Ans
TeXHUKM BbiNuAnBaHuA okHa. RF1671K npumeHaeTca ana paspesaHna 1 CBEpieHnA B
KOCTW ANA CrAaXKnBaHNA KOCTU.

2.23.361 agnck c anmasHbim Hanbinennem ChirDisc: pa3pesaHne KOCTU H/XHER Yenio-
¢ no npo¢. Xypw B LienAx pacliMpeHnsa KOCTu.

2.24.CDS1 ChirDia: pa3pe3aHvie 3y60B, yaaneHne ocTaTKOB KOPHeli N KOCTHbIX OCTaT-
KOB.

2.25. CDS2 ChirDia: pa3pe3aHue 3y60B, 0CO6eHHO ANs yaaneHms rny6oKnx 0CTaTKoB
KOPHEN 1 KOCTHbIX OCTaTKOB.

2.26. 801 anmasHble WapoBuAHbIe 60pbl: 471 TEXHNKM BbINUANBAHNA OKHA B UMMNaH-
Tonornu, WngoBKM KOCTU, pe3eKLny BEPXYLLKM KOPHA, OPMUPOBaHVA AeCHbI AnA
MPOMeXyTOUHbIX 3BeHbeB NpoTesa.

3. Mpotneonoka Knp XUpYyprmyecknx MHCTPYMEHTOB

Kateropuuecku 3anpewaeTca MCNonb30BaTb XMPYPruyeckne MHCTPYMEHTbI B KaKnX-
160 Apyrrx obnacTax, KPoMe yKasaHHbIX B MyHKTe 2. B oco6eHHOCTY 3anpelyaeTca
NPeBbILWaTb YKa3aHHble 3HaUYEHNA YaCTOTbl BPaLeHUA. IHCTPYMEHTbI Heflb3A NCNOosb30-
BaTb 6€3 J0CTaTOYHOro KONMYeCTBa oxNaxkaaloLLel XXnaKoCTyY, 3a NCKoYeHnem
TissueTrimmer.

4. YKa3zaHus no o6paboTtke

Xupypruueckne MHCTPYMEHTbI NMOCTaBAATCA HECTEPUIIbHBIMM 1 Nepep NepBbiM Npume-
HeHMeM Nnofnexat ouncTKe, fAe3nHbekuyun n ctepunmsayum. Cpasy nocne ncnonb3osa-

HVA NONOXNTb UHCTPYMEHTbI B BaHHY C MOIOLLE-Ae3UHPULIMPYIOLLM PACTBOPOM.
TonbKo Tak MOXXHO NPeoTBPATUTL 3acbiXaHWe OCTaTKOB TKaHel. 3aTeM BbIMONHUTb
OUUCTKY, NPOBEPKY 1 Ae3nHdeKUMIio/cTepUm3aLmio CieayioLyim 06pa3om: NCMonb3o-
BaTb Ae3vHduULMpyloLlee cpefcTBO 6e3 anbAernios, metolee paspetueHvie VAH (fep-
maHuA), FDA (CLUA) nnn mapkuposky CE (EC). 1na MHCTPYMEHTOB 13 HepKaBeloLLel
CTanu NCnosb30BaThb CPEeACTBO C 3aLUUTON OT KOPPO3UN.

BHumaHue! Hu B Koem criyyae He MCnosib3oBaThb CNMpPTOCOAepKalyue Ae3nHdpuumnpyio-
wue cpepcTea. [lonyckaeTca AONONHUTENbHAA OUNCTKA YIIbTPa3ByKOM (TOMbKO B LUTATU-
BaXx [/1A NpeAoTBpaLleHVA NoBpeXAeHNI), Py cobnofeHNN yKa3aHnin npon3BoauTens
ne3snHoMLMpyoLLero pacTBopa OTHOCKTENIbHO KOHLIEHTpaLum. Bce xupypruyeckue nH-
CTPYMEHTbI MOXHO TaKKe ounLaTh B TepmoaesnHdeKkTope (ltatvs ana 6opos 4063).
[poBepKa NHCTPYMEHTOB: MHCTPYMEHTbI C MOBPEXAEHVAMN, UCKPUBNEHNAMUN U HAapy-
LIEHHOM KOHLIEHTPUYHOCTbIO BpaLUeHNA HeMeANeHHO OTKNafblBaTb 11 6onee He UCMosb-
30BaTb. 3aneyaTaTb 1 CTepun3oBaTh B aBToknase (134°C /273°F; 2,1 6apa; 5 MUHYT),
3aTem 1CMNosb30BaTb NOBTOPHO.

MposaBnATb 0c06YI0 OCTOPOKHOCTb 06PabOTKe MHCTPYMEHTOB C BHYTPEHHMM OXNaXkae-
Hnem:

[InAa ouncTkn BOAONOABOAALLMX BHYTPEHHMX KaHANOB NHCTPYMEHTOB C BHYTPEHHUM
oXNaXXAeHVeM NPYIMEHATCA OAHOPa30Bble KaHiony Mapku Luer Lock N2 16.141 pas-
mepa 0,4x40 mm. 3aTeM yaanuTb BOAY U BO3AyX MPOAYBOYHbIM MUCTONETOM.
TepmaHusa: , MIHCTpyMeHTbI MonafaloT B KaTeroputo,Kputnueckue B”. Cobniopaiite
pekomeHnfaumm MiHctnTyTa Pobepta Koxa:,[pepaynpexaeHue nHdekumin B
cToMaToNornu - TpeboBaHuA K rurneHe” un, TpeboBaHWA K rurueHe npu obpaboTke
MeANLNHCKNX U3aennin‘,

B ocTanbHbIx cnyyasx cobnioaaTb CTaHAAPTbI 1 NpaBuia obecneyeHmns rurueHbl, jen-
CTBylOLME B lAHHON cTpaHe!

NMoppo6Has pekomeHAaLUA No npoeefeHnto o6pa6oTku cornacHo DIN EN ISO 17664
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5.P Aauun no

Mpu paboTe B KOCTU NHCTPYMEHTbI pa3peLlaeTca NCnonb3oBaTh TONbKO C Gpusnonornye-
CKMM pacTBOpOM (xsiopupom HaTpua) 0,9%. Mpu cBepneHne Ha 6onbluyto FyOnHY
MOXeT NnoTpeboBaTbCA JOMOMHUTENbHOE OXlaXKAeHNe.

Mpu paboTe B KOCTU pa3peLLaeTcs UCMOJb30BaTh TOMbKO XMPYPrUYeCcKunii yrioBoi Ha-
KOHEUHWK USIN PYKOATKY Ha XMPYPrmyeckom NpuBoge.

WckntoueHne coctasnseT TissueTrimmer, cm. 5.1. CnepyeT nsberatb NpUMeHeHUA Nog
HenpaBWIbHbIM YITIOM, C HeJOCTaTOUYHbIM MPAMOJSIVHENHbIM JOCTYNOM U/UNK Ypesmep-
HbIM Ha>KMMOM (OMAaCHOCTb HEKPO30B, NOBbILLIEHHbI PUCK MONOMKMN).

CobntoaaTb 3HaueHnA paboyeit YacToTbl BPALLEHNS, YKa3aHHbIe Ha YaKoBKe U B KaTa-
nore.

5.1. TissueTrimmer (N° 2.1) Bcera ucnosnb3yetcs B TypO1He ¢ 4acTOTON BpaLeHns

300 000 - 500 000 mMrH-1 (60nee HK3Kas CKOPOCTb MOXET NPUBECTU K TPAaBMaM U He
[O/MKHa NpUMeHATbCA). OxnaxaatoLLyto BoAy CrielyeT NepeKkpbITb - MpoBepbTe nepeq
npumeHeHneMm. [oBEPXHOCTb TKaHW JOMKHa ObITb CYXOM, TONIbKO B 3TOM cJlyyae Tissu-
eTrimmer MoxeT paboTaTb 3pPeKTBHO. BbicOKan yacToTa BpalLeHnA TypOUHbI npu
KOHTaKTe C TKaHblo Mpeobpa3syeT KNMHEeTUYECKYI0 SHepruio (SHepruio ABMKEHUA) B
Tenno. Mpu a3Tom paboyas YacTb He HarpeBaeTcs, Tak Kak MaTepuan obnagaet Tenno-
OTBOAALMMY CBONCTBaMU. Tensio HemeaJIeHHO OTBOAMTCA B COeJMHUTENbHYIO TKaHb,
4TO MPUBOAMT K OCTaHOBKe KpoBOTeUeHWs (remocTasy). Takum obpasom obecneunsa-
eTcA oYeHb GepeXkHas 1 TouHaa obpaboTka. Mpu paclumpernn 6opo3abl AnA OTTUCKOB
cnepyeT npenaprpoBaTb 0651acTb BOKPYT 3y6a CO CKOPOCTbIO MPUMEPHO B 2-3 pasa
HMXe, YeM NPV NPenapupoBaHUN C MOMOLLbIO aIMa3HOrO UHCTPYMeHTa. MIHCTpyMeHT
cnefyeT NpuknagbiBaTb BCeraa B O4HOM HanpasnieHun. Kateropmnyeckm 3anpeliaerca
paboTaTb € BO3BPaTHO-NOCTyNaTeNbHbIM ABVXXeHMeM. Takoii cnocob paboTbl NpenAT-
CTBYeT Koarynauum.

5.2.Tpn Ncnonb3oBaHUN NHCTPYMEHTOB C HOMepamu 2.2 - 2.19 13 TBEpAbIX CMNaBoB
VNI HepKaBeIoLLell CTaNn He HYXXHO cobntoaaTh Kaknx-nmbo ocobblx TpeboBaHMi
KPOMe YacToTbl BpaLLeHus.

5.3. N2 2.20. TpenaHaymoHHble 60pbi: JaHHbIe 6OPbI BHauane cneayeT NCnosb30BaTh C
NeBbIM BpaLLeHneM, NMoKa B KOCTU He obpa3yeTca 6opo3aka rnybuHon npumepHo 1,0 -
1,5 MM. B 3ToIn 60p03aKe MOXKHO NPOAOIXKMTb PabOTy C NpaBbIM BpalyeHnem. Mpu 3Tom
crefyeT CTporo cobnoaaTb MakcMManbHyto rybuHy ceepneHus (onpeaenseTca no
PEHTreHOBCKOMY CHUMKY), YTOObI He AOMYCTUTb NOBPEXAEHNA HEPBHbIX NyTel.

B BOCXxoAsALLeN BETBM HUXKHEN YenioCTn cneayeT cobnogaTb yron TpenaHaLMoHHOro
60pa 15°-20° K caruTTanbHOWN NAOCKOCTM.

5.4.N° 2.21. Npwu paboTe C NMNOTHBIMU 6OPaMM C BOASHbBIM OXJIaxKaeHem unu 6e3 Hero
He TpebyeTca cobnioaaTb 0CobbIX TpebGOoBaHMU KPOME YacTOTbl BpaLLeHUA.

5.5. N2 2.22. Mpwu ncnonb3oBaHUN NMHCTPYMEHTOB C BOAAHbIM oxnaxkaeHnem RF81IK n
RF167IK He Hy»HO cobntofaTb Kakmx-nnbo ocobbix TpeboBaHU KPOMe YacTOTbI BpaLle-
HUA.

5.6. N2 2.23. ChirDisc AucK c anma3HbIM HanblIeHNeM: MPU COOM0AEHUN YaCTOTbl Bpa-
LLleHUA NpefoTBpaLlaeTca obpasoBaHme Hekpo3a. [IUcK cnefyeT UCNob30BaTh TONIbKO
BMeCTe C 3alUMTHbIM NPUCNocobneHnem.

5.7.N2 2.24. - 2.26. npy1 NCMOb30BaHNN NHCTPYMEHTOB C a/IMa3HbIM HarblieHNeM He
HY>KHO cobrniofiaTb Kaknx-1mbo ocobbix TpeboBaHuii.

Co6niopaiiTe o6uume yKa: no ny POTaLMOHHBIX N XUPYPruyeCcKnX nH-
cTpymeHToB (B14-4)! @ www.nti.de




