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KEMIK SEVIYELI DENTAL IMPLANT SISTEMI
CERRAHI KULLANIM KILAVUZU

Bu kilavuz NucleOSS Dental implant sisteminin cerrahi uygulamalari icin 6nerilen kullanim talimatlarini igerir.
Tedavi ve cerrahi planlamaklinik veriler ve hekimin vakaile ilgili degerlendirmeleri temel alinarak yapiimalidir.
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Operasyon OncesiProsediirler

Operasyon OncesiMuayene

Klinik ve oral radyografik testlerle hastanin genel degerlendirmesi yapilmali, mukoza zari, gene morfolojisi, dental gegmisi,
protetik gecmisi ve oral disfonksiyonel belirtileri operasyon éncesinde dikkatle incelenmis olmalidir. Kemik topografyasinin
incelenmesinderadyografik analizler kullaniimalidir.

Onradyografik degerlendirmeler kliniksel muayeneye ek olarak hastaninimplanttedavisine uygun olup olmadigini belirlemek igin

biraltyapidir.
Hastanintedaviicin uygun bulunmasidurumundatedavi bélgesive karsilayan bélge icin daha detayli klinik muayene yapilmalidir.

Ceneicindetespitedilen herhangibir patolojik durumimplantoperasyonundan éncetedaviedilmelidir.

Operasyon OncesiPlanlama

Operasyon 6ncesinde planlama yapilirken amaclanan final protetik tedavi gézetilmeli ve buna uygun planlama yapilmalidir.
Oncelikle amaclanan son protetik tedavi planlanmali, buna gére implant ¢cesidine ve sayisina karar verilmelidir. Kullanilacak

protetik malzeme secimiimplantinyerlestirilecegibdlgeye gore yapiimalidir.
Tedavi planlanirken; iyilesme slrecinden final restorasyona kadar tium asamalar amaclanan son tedavi gdOzetilerek

degerlendirilmelidir.

Artiktlatdre montajlanmis modeller, dis ve ¢ene arasinda baglanti hakkinda bilgi verir. Dissiz bélgeden mum modelaj alinmasi

dogruplanlamayapmada énemlikatkisaglar.
En uygun tedavi planlamasi; okluzal tablonun incelenmesi, yik dagilimi ve implantlar icin tercih edilen yuva gibi faktorlerin

degerlendirilmesiyle yapilabilir.

implantlarin farkli oranlarda blyttilmis boyutlarini gésteren Seffaf Radyografik implant Rehberi, implantin yerlestirilecegi
noktanin, ydnininve boyununenuygunsekilde secilmesine katkisaglayacaktir.

Cerrahi operasyon surecinde, amaglanan final tedavi yaklasimi kadar implantin primer stabilitesi, tek asamali veya iki asamali
cerrahi, cekimsonrasthemenimplantyerlestirme, yikleme éncesibekleneniyilesme suresigibietkenler de dikkate alinmalidir.

Hekimtarafindanalinmisfarkl birtibbikararbulunmadigisirece, yiilklemeden énce tavsiye edileniyilesme stresi 12 haftadir.

Her durumda; kemik kalitesi, miktari, yogunlugu, primer stabilite, restorasyon sekli ve yikleme kosullari dikkatlice incelenerek
klinisyentarafindan herbirimplanticinyukleme siresibelirlenmelidir.

Tedaviye baslamadan 6nce hastaya; operasyon 6ncesi yapilan muayene sonugclari, gerekli olan tedavi yéntemi, tedavi sonrasi
beklenensonug, gerekliolan bakim seklive olasiriskler belirtilerek tim strec acik bir sekilde anlatiimahdir.
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Kemik Siniflandiriimasi:

Kemiklerin kalinliklari ve yogunluklari hastadan hastaya degisiklik gésterdiginden implant yerlesimi ve cerrahisi vakadan vakaya farklilik
gosterir. Muayene sonucundaki vaka verilerine gére yikleme ve implant ameliyati icin uygun yol izlenmelidir. Bu nedenle; NucleOSS
cerrahi setve protokoll bu fonksiyonel ihtiyaglar g6z éntinde bulundurularak hazirlanmistir.

2 L
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D1 D2 D3 D4
Yogdun kortikal Gozenekli kortikal Gozenekli kortikal Siki trabekduler
Anterior Mandibula ve kalin trabekdler ve (ince) siki trabekuler Posterior Maxilla
Anterior Mandibula Anterior Maxilla
Posterior Mandibula Posterior Mandibula
Anterior Maxilla Posterior Maxilla

Klinik Uygulama Onerileri

NucleOSS Dental implant Sistemi dogal agiz anatomisi ve amaglanan final protetik restorasyon géz éniine alinarak gelistirilmistir.
implantlarin pozisyonlari; kron - implant uyumuna gére tavsiye edilmistir. Bununla birlikte, implantin yerlesimine karar verilirken;
implantin boyutu ve sekli, yumusak doku iyilesmesi, amaclanan final restorasyon icin gerekli olan destek, kemik hacmi ve yan disle
baglantidurumu géz 6ntinde bulundurulmalidir.

Mekanik degerlendirmelere bagl olarak, her zaman mimkin olan en genis ¢apl implantin kullaniimasi 6nerilir. Bu 6neri 6zellikle
yukleme kuvvetlerinin daha yiksek oldugu arka bdlgeler icin dnemle dikkate alinmalidir. Tim vakalarda implant ameliyati planlanirken
veimplantadedibelirlenirken; yikleme kosullari ve amaglanan final protetik restorasyon géz éntuinde bulundurulmalidir.
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T6 ToraQ implant Ozellikleri

Farkli ve genis protetik 6zellikte,
dis eti yUksekligine sahip
abutment secenegi.
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implant Abutment baglantisi
metrik vida ile yapilr.

Vida hex anahtar yardimiyla
30 Ncm ile sikilmahdir.

Etkin platform switch
tasarimi sayesinde
yumusak dokunun
abutmenti sarmasi saglanir.
1. Acili temas bélgesi (20°):
Abutment’a gelen kuvvetlerin (yan/dik) esit sekilde

gdévdenin tamamina dagitiimasini saglar. Ayrica ~—
yan kuvvetlerde, abutment mikro hareketini engeller. s

>

Daha fazla kemik igin
acil yuzey

-«

Gicli yan duvar &———

~

~
Kesici ve derin 1
° 1
dis yapisi sayesinde ~ i

Cift sarmal (double thread) ve

V form vida adimi.

Bu 6zellik sayesinde implant,
acilan implant yuvasina daha hizli
ve daha az tur sayisinda yerlesir.

ylksek primer stabilite saglar.

N

Kesme yuzeyleri implant yiklenmesi sirasinda
implantin yuvaya daha saglam ve hasarsiz
bir sekilde yerlesmesini saglar.

Maxicell Yuzey
Onaylanmis temiz ve hidrofilik essiz ytzey.

NucleOSS T6 TorQ implantlar internal-hex baglantisi
sayesinde; Ust yapilar 60° rotasyonla é farkli indekste yerlestirme
imkaniverir.




T6 TorQ implant Ozellikleri

Nucleoss T6 TorQ Dis implantlari alt veya Ust cene kemigine cerrahi yéntem ile yerlestirilerek hastanin gigneme
fonksiyonunu geri kazandirmada kullanilan yapay dis protezlerine destek olmasi amaciyla kullanilir.

T6 TorQ implant kemik seviyeli implanttir.

V formundaki keskin ve derin dis yapisi sayesinde yuksek primer-stabilite saglar. Kemik yapisina gére
degiskenlik gosteren primer-stabilite hekim tarafindan uygun bulunmasi durumunda immediat - erken yukleme
ile protez tedavisine olanak tanir. Bu sayede Ust yapilar implantin gcene kemigine yerlestiriimesinden hemen veya
kisa bir siire sonra uygulanabilir. Bekleme siresi hekimin kararina bagldir.

Hammadde olarak ISO 5832-2 Unalloyed titanyum (Grade 4) kullaniimistir.

implantin kemik ile temas eden dis yiizeyi tiim NucleOSS implantlari ile aynidir, kumlama ve asitleme prosesi ile
elde edilen SLA yuzey yapisindir.

T6 TorQ implantin ic yapisi T6 Standart implant ile bire bir ayni olup T6 standart implant ile kullanilan tim Gst
yapilar ile uyumludur.

T6 TorQ implantin yiv yapisi ve gévde caplari T6 standart implanttan farkli oldugundan kendi yapisina uygun
cerrahi set ile frezleme protokoll uygulanir.

Farkh ¢cene bolgelerinde ve farkli kemik tipine uygun olarak 3.5/4.0/4.5/5.0/6.0 mm capinda ve 6.5mm den
17mm boya kadar farkli boylarda tasarlanmistir.

implantin daha kisa siirede ve kolay yerlestirilebilmesi icin cift sarmal yiv yapisina sahiptir.

implantin yerlestirilirken kesiciligin artmasi ve kesilen kemigin toplanabilmesi igin apex (alt) bélgesinden yukari
dik yonde ve cift tarafli kanal acilmistir.

T6 TorQ implant standart T6 implantta oldugu gibi kemik seviyesinin 0.7mm altina gémulecek sekilde
tasarlanmigtir.
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NucleOSS T6 TorQ Dental Implant Dayanak Sistemine Genel Bakis

Simante G6zumler

WIVEd

Vidali G6zumler
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Kisiye Ozel Cézumler (Vidal)

-

Hareketli Protez Gézumler

S -

Cad-Cam Gdézamler
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Gecgici CézUumler

iy

—
NucleOSS



tora

NucleOSS T6 TorQ Kemik Seviyeli implant
Boy ve Cap Secenekleri

Modern ve estetik detaylarla tasarlanan T6 TorQ kemik seviyeli dar implant; glivenli cerrahi protokoll ile hekime ve hastaya
konforlu cerrahi siireci sunar. Genis Ust yapi yelpazesi ile cesur gulUsler kazandirir. Giliumseten tasarimlari, ileri diizeydeki
dayanimgiiciiile 8zgiiveninizitazeler. (Ustyapisecenekleriicin Uriin Katalogunuinceleyiniz.)

T6 torQ Kemik Seviyeli implant, bes farkli cap ve 6 alti farkli boy secenegi sunar;

T6 32150
@3.5
L:6.5 TRQ 40065 L:6.5 TRQ 45065 L:6.5 TRQ 50065 L:6.5 TRQ 60065

L: 8 TRQ 3508 L: 8 TRQ 4008 L: 8 TRQ 4508 L: 8 TRQ 5008 L: 8 TRQ 6008
L:10 TRQ 3510 L:10 TRQ 4010 L:10 TRQ 4510 L:10  TRQ 5010 L:10 TRQ 6010
L:12 TRQ 3512 L:12  TRQ 4012 L:12  TRQ 4512 L:12  TRQ 5012 L:12  TRQ6012
L:14 TRQ 3514 L:14 TRQ 4014 L:14  TRQ 4514 L:14  TRQ 5014
L:17 TRQ 3517 L:17  TRQ 4017 L:17  TRQ 4517 L:17  TRQ 5017

Cap & Boy Secimi Onerileri:

Yandaki sekilde T6 TorQ Kemik Seviyeli implantin caplarina gére
tavsiye edilen kullanim bdlgeleri gdsterilmektedir. Tedavi ve implant
secimi i¢in klinisyen; hastayi, vakayi ve amaclanan final restorasyonu
degerlendirmelidir. Belirtilen bolgeler disinda kullanimlar klinisyen
tercihi ve sorumlulugundadir.
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implant Yuvasinin Hazirlanmasi

NucleOSS T6 TorQ implantlar icin kemikte yuva agcma protokoll asagida goésterilmektedir.

Kisa implant L:6,5mm Frezleme Protokoli

P4.0L:6,5mm @4.5L:6,5mm

0,7 mm

1. Adm: Té TorQ 6,5mm boy implant veya implantlarin
05.0L:6,5mm planlamasi yapildiktan sonra isaretleme ve frez yuva ekseninin
belirlenmesiicin pointfrez ile delmeislemiyapilir.

@ Dikkat: Point frez 8mm boyunda ve @1.8 capinda yuva acar.

2. Adim: T6 TorQ 6.5mm boy implantlar icin final frez T6 TORQ
cerrahi setinde bulunan 6.5mm boy kisa implant frezleridir.
Frezler stoperli olup herimplant capi icin ayrifrez mevcuttur.

Point frez ile acilan yuvaya sirasiyla secilen implantin final
=—07mm  capina gelene kadar diger cap frezler kullanilarak yuva
kademeli olarak genisletilir ve hazirh@i tamamlanir.

Frezler max. 800rpm devir de sogutma sivisiile galistiriimalidir.

06.0L:6,5mm

0,7 mm
7.6 mm
03 041
Kisa implant Frezleri L:6,5 mm
T6 25040 = 24,0
T6 25005 = == 04.5
T6 25006 T 5.0
T6 25007 ==‘¢ @6.0
/\

DIKKAT: 6.5mm boy kisa implantlar @4.0 captan baslamakatadir. -
@3.5 implantlarin 6.5mm boyunda kisa opsiyonu yoktur. NUClGOSS
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implant Yuvasinin Hazirlanmasi
NucleOSS T6 TorQ implantlar icin kemikte yuva agma protokoll asagida gdsterilmektedir.

1. Adm: Hasta agzinda kullanilacak T6 TorQ implant veya implantlarin planlamasi yapildiktan sonra isaretleme yapilmasi ve/veya frez yuva
ekseninin belirlenmesiicin pointfrez ile delme islemiyapilir.

@ Dikkat: Point frez8 mm boyunda ve @1.8 capinda yuva acar.

2. Adim: isaretleme delidi acildiktan sonra pilot frez ile ilk genisletme yapilir. Pilot frezler her implant boyuna uygun olarak stoperli
tasarlanmistir. Frezleme protokoltinde pilot frezlerin implant boyuna uygun olarak kullanilmasi diger frezlerin daha derine ilerlemesini

engelleyerek kontrolll bir cerrahi saglar.

Dikkat: @3.5 implantlarin final frezleri pilot frezlerdir.

3.Adim: Pozisyon ve ekseni kontrol edilip uygun bulunan yuva implant capina gore frez protokoliine devam edilir. Final frezleri derinlik
cizgilerine sahiptir, 6.5mm implant hari¢ diger tim boy implantlar icin bu frezler kullanilir, 6.5mm kisa implantlarin kendi boylarina uygun
stoperli frezleri vardir. Yuvasi acilacak implantin boyuna uygun derinlik gizgisine kadar yuva agcilir. Secilen implantin final capina gelene
kadar bir dnceki cap frez kullanilarak yuva kademeli olarak genisletilir. Kemik yogunluguna gére (D1 tip kemiklerde) sert kemik freziile yuva

genisletilir.

Dikkat: Sert kemik frezi standart final frezi sonrasi yuva genisletmek icin kullanilir, bir Snceki cap frezden hemen sonrafinal olarak
kullaniimasi kemige ve freze zarar verebilir.

Son olarak boyun bélgesinde sikismayi dnlemek amaciyla boyun genisletici frez kullanilarak yuva hazirhig tamamlanir.
Frezler max. 800rpm devir de sogutma sivisiile calistiriimalidir.

Not: Agizacikliginin yetersiz oldugu durumlarda 8.0/10/12mm implantlar icin kisa implant frezleri kullanilabilir.
Pilot Frezler

0 3.5/ 94.0 Boyun Genigletici Frez

(s2)

<

§3.5 L: 8.0 /10/12/14/17 mm 3
@3.5 S
l_

TO 25044
TO 25045
TO 25046
TO 25020

@ 3.5 implant Kemikte Frez Protokolii

m

@ 3.5/04.0 Boyun Genisletici

-

15.1mm
13.1 mm
| 111 mm

18.1 mm

.

L ‘ s Cirwn Uiy

Dikkat: D1/D2 Kemikte Pilot frezden sonra @4.0 Standart frez kullaniimalidir.

@ DIKKAT:D3/D4 kemik tiplerinde @3.5 implantlarin final frezleri pilot frezlerdir. Pilot frezler max. 3mm capinda yuva
acarlar. Her boy implant i¢in kendi boyuna uygun pilot frez kullaniimalidir. Final frez sonrasi @4.0 cap ile ortak
kullanilan boyun genisletici frez kullanilarak boyun bélgesi genisletiimelidir. D1/D2 kemik tiplerinde pilot
frezlerden sonra @4.0 Standart uzun ya da kisa frezlerden biri kullaniimahdir.

Standart 04.0 Frez

@ DIKKAT: Cerrahi frezin kemikte
actigl yuva, boyun bélgesindeki
saglikl kemik olusumunu arttirmak
icin implant boyundan 0,7 mm daha

L:19.2 mm %Stoper) uzundur.

L:18.2 mm (17mm implant

Cerrahi planlamada ve uygulamada

L: 13.2 mm (12mm implant
ltfen bunu dikkate aliniz.

L: 11.2 mm (10mm implant
— L:9.2mm (8mm implant)

)
L: 15.2 mm (14mm implant)
)
)

—
NucleOSS
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Implant Yuvasinin Hazirlanmasi
NucleOSS T6 TorQ implantlar icin kemikte yuva agma protokoll asagida gdsterilmektedir.
4.0 L: 8.0 /10/12/14/17 mm
©4.0 implant D2/D3/D4 Kemikte Frez Protokolii
3 H
S s
3 :
= P
=2
Dikkat: D1 Kemikte Final frezde sonra sert kemik frezi kullanilmalidir.
Standart 84.0 Frez 0 3.5/ 94.0 Boyun Genigletici Frez
:19.2 mm %Stoper)
:18.2 mm (17mm implant)
:15.2 mm (14mm implant)
:13.2 mm (12mm implant)
:11.2 mm (10mm implant)
:9.2mm (8mm implant)
Sert Kemik 9 3.5/04.0 Frez
Kisa 0 3.5/04.0 Frez
i
L: 18.2 mm (17mm implant)
—— L: 15.2 mm (14mm implant)
. ; — L: 13.2 mm (12mm implant)
1SS e oty L 112 m (fomm implany
1 L:9.2mm (8mm implant) —3 L:92mm (8mm implant)
4*;2.8 — 33.4
Not: Agiz agikliginin yetersiz oldugu
durumlarda 8.0/10/12mm implantlar
—

icin kisa implant frezi kullanilabilir.

NucleOSS
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Implant Yuvasinin Hazirlanmasi
NucleOSS T6 TorQ implantlar igcin kemikte yuva agma protokolu asagdida gdsterilmektedir.

g4.5 L:8.0/10/12/14/17 mm

@ 4.5 implant D2/D3/D4 Kemikte Frez Protokolii

04.0 D2/D3/D4 Final Frez

0 4.5 D2/D3/D4 Final Frez
@ 4.5 Boyun Genigletici

@ Dikkat: D1 Kemikte Final frezde sonra sert kemik frezi kullaniimalidir.

Standart @ 4.5 Frez @ 4.5 Boyun Genigletici Frez

L:19.2 mm EStoper)

L: 18.2 mm (17mm implant)

L: 15.2 mm (14mm implant)

1 L: 13.2 mm (12mm implant)
—— L: 11.2 mm (10mm implant)

—F— L:9.2mm (8mm implant)

@37

Kisa @ 4.5 Frez Sert Kemik @ 4.5 Frez

L: 13.5 mm (12mm implant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
1 L:9.2mm (8mm implant)

L: 18.2 mm (17mm implant)

L: 15.2 mm (14mm implant)
L: 13.2 mm (12mm implant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
— L:9.2mm (8mm implant)

@37

Not: Agiz acikliginin yetersiz oldugu 040

durumlarda 8.0/10/12mm implantlar

icin kisa implant frezi kullanilabilir.
/\
NucleOSS
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implant Yuvasinin Hazirlanmasi

NucleOSS T6 TorQ implantlar igin kemikte yuva agcma protokolu asagida gosterilmektedir.

05.0 L:8.0/10/12/14/17 mm

@ 5.0 implant D3/D4 Kemikte Frez Protokolii

0 3.5/@4.0 D3/D4 Final Frez

@ 4.5 D3/D4 Final Frez

@ 5.0 D3/D4 Final Frez

@ 5.0 Boyun Genigletici

@ Dikkat: D1 Kemikte Final frezde sonra sert kemik frezi kullaniimalidir.

Standart @ 5.0 Frez

iy

:19.2mm EStoper)

:18.2 mm (17mm implant)
:15.2 mm (14mm implant)
:13.2 mm (12mm implant)
:11.2 mm (10mm implant)
:9.2mm (8mm implant)

@42

Kisa @ 5.0 Frez

L: 13.5 mm (12mm implant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
— L:9.2mm (8mm implant)

—

Q4.2

Not: Agiz acikliginin yetersiz oldugu
durumlarda 8.0/10/12mm implantlar
icin kisa implant frezi kullanilabilir.

13

@ 5.0 Boyun Genisletici Frez

b1

Sert Kemik @ 5.0 Frez

L:18.2 mm (17mm implant

L: 13.2 mm (12mm implant
L:11.2 mm (10mm implant
L: 9.2 mm (8mm implant)

)
L: 15.2 mm (14mm implant)
)
)

Q4.5

—
NucleOSS



Implant Yuvasinin Hazirlanmasi
NucleOSS T6 TorQ implantlar icin kemikte yuva acma protokoll asagida goésterilmektedir.

06.0 L:8.0/10/12mm

@ 6.0 implant D3/D4 Kemikte Frez Protokolii

4.0 D2/D3/D4 Final Frez
0 4.5 D2/D3/D4 Final Frez

-~ 05.0 D2/D3/D4 Final Frez

0 6.0 D2/D3/D4 Final Frez

@ Dikkat: D1 Kemikte Final frezde sonra sert kemik frezi kullaniimalidir.

Standart @ 6.0 Frez

L: 15.2 mm (Stoper)

L: 18.2 mm (12mm implant)
—— L:11.2 mm (10mm implant)

L:

—_— 9.2 mm (8mm implant)
— }JG 5.2

Kisa @ 6.0 Frez

L: 11.5 mm (10mm implant)
— L:9.2mm (8mm implant)

5.2

Not: Agiz acikhi@inin yetersiz oldugu
durumlarda 8.0/10 mm implantlar
icin kisa implant frezi kullanilabilir.

DIKKAT: @6.0 mm capindaki T6 TorQ implantlarinin en uzunu 12mm boyundadir. Planlama yapilirken buna dikkat edilmelidir

@ 6.0 Boyun Genigletici

@ 6.0 Boyun Genigletici Frez

L: 5.6mm

@5.6

Sert Kemik 0 6.0 Frez

L:9.2mm

" L:13.2mm (12mm implant)
—— L:11.2 mm (10mm implant)

(8mm implant)

—
NucleOSS
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Acil Implant Yerlesimi

NucleOSS T6 TorQ implantlar icin kemikte yuva agma protokoll asagida gdsterilmektedir.
Agili implant Yerlegimi

@ 5.0 implant D3/D4 Kemikte Agili Frez Protokolii

Kemik Seviyesi

@DiKKAT: Frez boyundan 6tirt  agili yerlesimlerde implant 0.7mm kemik seviyesinin altina gémulemez. 17 ve 30 derece acili implant
yerlesiminde implantin en iist noktasi kemik seviyesinde olacak sekilde yerlestirilmelidir. implantin kemik seviyesinin tstiinde kalmamasina
dikkat edilmelidir.

Duiz veya acili implant yerlesimlerinde abutmentin tam
ve dogru oturma yapabilmesi icin boyun
bolgesindeki kemigin sekillendiriimesi gerekebilir.
Boyun bélgesindeki kortikal kemigin dizgln ve hizh
bir sekilde sekillendirilebilmesi i¢in T6 TorQ setinde
bulunan kemik profil sekillendirici drill kullanilabilir.

Adim 1: Sekillendiricinin implant ekseninde
kaymamasi ve dengeli hareket edebilmesi icin
merkezleme pimi implant icerisine hex anahtari
yardimiyla saat yonunde cevirilerek yerlestirilir, el ile
sikilir.

‘ua he Adim2: Sekillendirici motora takilir ve merkezleme
’._ % piminin Uzerine yerlestirilir. 800rpm de calistirilarak
s EA boyun bélgesi sekillendirilir.

wivae
wivis

—
NucleOSS
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T6 TorQ Implant Preoperatif Planlama o

Dental implant - protez tedavisinde Ust yapi planlamasi yapilirken implantin hasta agzinda

konumlandirilmasi temel yapiyi olusturur.

implant abutmentlerinin yan disler ile es eksenelligi saglanmalidir.

implant ve abutmentlerin cap, boy, model ve sayisina karar verilirken hastanin anotomik durumu géz éniinde
bulundurulmalidir.

Asagida T6 TorQ implantin hasta agzinda planlanirken tavsiye edilen minimum yerlesim dlculeri verilmektedir.

implant Pozisyonlamasi:

e

‘et

Ib‘

\..I

e

e,

i"'o

R

TR R SR A

".'m.uu..o.'a?.!"
>=1,5mm

Tek kron, kdpri veya coklu implant tedavilerinde en saglikli ve hizl tedavi icin yukarida verilen sinir élgulerine uyulmaldir.
Buna gore yerlestirilen implantin en dis ylzeyi ile en yakindaki disin kemik seviyesindeki boyun bélgesine mesafesi min
1.5mm olmalidir. Yan yana yerlestirilen iki implant en dis yuzeyleri arasindaki mesafe min 3mm olmalidir. Bu degerler
NucleOSS firmasi tarafindan tavsiye edilen optimum 6él¢ller olup bunun disindaki uygulamalar klinisyen tercihi ve
sorumlulugundadir.

[+ >=1mm

implant’in kemik icerisinde en hizli ve giivenli primer stabiliteyi saglayabilmesi icin palatinal ve
vestibul ylizeylerde min 1Tmm kemik kalinhgi bulunmalidir.
Kemik kalinliginin 1 mm’nin altinda oldugu durumlarda agumentasyon yéntemi uygulanabilir.

/\

NucleOSS
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T6 TorQ implant, tyvek ve sizdirmaz steril

tUpdn icinde implant kapagiyla
birlikte sunulmaktadir.

1. Adim: Kutunun aciimasi

T6 TorQ implant Paket Acilimi

Kilitli Steril Tip Kapag

Aski Kapagl —

implant Gévde

TiGr-5 Titanyum Tastyici

Tastyici Aski

implant Kapagi

T6 TorQ implant kutular gtivenlik amaciyla olusturulan izli hat tzerinden yirtilarak agilir.

2. Adim: Termoformun agiimasi

T6 Torq implantlarinin ilk gtvenlik bariyeri olan termoformlar kenar kismindaki agma ucundan tutularak agilir

ve tup disan alinir.

3. Adim: Tup kapagdinin acilmasi

Diger bir glivenlik bariyeri olan tlip kapagi saatin ters ydniinde cevrilerek agilir.
Kapaklarda ince tirnaklarla bagh guvenlik halkasi bulunmaktadir, kapak gevirildiginde
tirnaklar kopar ve guvenlik halkasi kapaktan ayrilarak tlp uzerinde kalir.

Bu halka ilk kullanimda kapaktan ayrilmis ise tiipiin daha énce agildigini gosterir.

Dikkat: Termoform veya tlp kapak kilidi aciimis implantlar kullaniimamalidir.

17
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T6 TorQ implantin Gikariimasi

Tup kapag acilan T6 TorQ implant icerisinde bulunan tasiyici
eldiven Gzerine veya steril temiz bez lizerine en yakin mesafeden
ters gevrilerek cikarllir.

Taslyicl kapadi yukar bakacak sekilde bag ve isaret parmaklar yardimiyla tutulur,
yine dider elin bag ve isaret parmaklar yardimi ile yavas bir sekilde gevrilerek yukari
dogru cekilir.

Dikkat: Taslyicinin kapag agildiktan sonra implant serbest hale geger, bu nedenle N
tastyici asla 60 dereceden fazla edilmemelidir. Aksi taktirde implant yerinden ¢ikarak .
dusebilir. | ‘ !
A/
N*.g-
1 |
implantin, steril tipten cerrahi bdlgeye raset, -
motor veya tornavida kullanilarak tagimasi islemi wis T 18 412
asagidagosterilmektedir: | 5 oplam
i sozie0
2 o cmemem {f
| b
) 3
p ¥ :
=9 "..!.f,
Motor Tornavida
_—
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T6 TorQ Implantin Yuklenmesi
Taglyicidan cikarilan T6 TorQ implant higbir yere temas etmeden en kisa siirede hasta agzinda
protokole gore aciimis implant yuvasina yerlestiriimelidir. O PSS |
T6 TorQ implant motor veya el ile yerlestirilirken max. 15rpm devirde, saat ydoninde cevirerek —_—

implantin Ust yGzeyi kemik seviyesinden 0.7 mm altina inecek sekilde devam ediniz.

@ DIKKAT: immediat ve Erken protez yliklemelerine uygun olarak tasarlanmis T6 TorQ implantlarda
yuksek primer stabilite elde etmek igin ylkleme torkunun 40 ile 80 Ncm arasinda oldugundan emin
olunmalidir. implant yerlestirilirken elde edilen tork kemik yogunluguna bagl olarak degiskenlik
g6sterebilir. En dogru sonug igin stabilite 6lciim cihazlari kullanilarak ISQ (Implant Stability Quotient)
degeri kontrol edilmelidir. Stabilitenin saglanmadigi durumlarda erken ylikleme &nerilmez. Belirtilen
degerlerin Uzerinde torklarda implant i¢ yapisi ve kemikte hasar olusumuna neden olmamak icin
implant geri ¢ikarilip yuva kontrol edilmeli, gerekiyor ise sert kemik frezi ile yuva genisletiimelidir.

implant yerlestirilicken hex ylizeyinin vestiibiile bakacak sekilde birakilmasi énerilir. Bunun igin ©
tasima sikma pargasinin tUzerinde bulunan hex indek noktalari kullanilir. Hex index noktalari agiz ©
icerisinde rahat gorllebilmesi icin gukur seklindedir. Noktalarin baktigi yén ayni zamanda hex -
yoéninu géstermektedir. @
implant Kapaginin Takilmast:
Adim1: implant kapagi implant tasiyicisinin alt béliminde bulunur, steril tiipten
cerrahi bolgeye tasirken hex anahtari implant kapagina tam olarak yerlestirilir, saga
veya sola gevirmeden ayni eksende geri gekilir.
Adim 2: implanta yerlestiriimeden énce sonda yardimiyla implantin igi temizlenir,
daha sonra kapak implant Gzerine saat yénunde cevrilerek yerlestirilir ve max. 10
Ncm tork ile sikilir.
Not: Kapaklar implnat ve platform ¢apini belirtmek icin renk kodlamasi ile
renklendirilmistir. TUm kapaklar ayni 6lctlerdedir ve tim implant caplari ile
uyumludur.
b 3 5 5 3
& & & & &
© ©
s e et p e
ayia v ¢ B B B
£ o o
' 2
(¢ z » » S g
W ) O o =
S < 7 o B
o » (%)
g ) ) 3 3
o a a Z @
[ ] O ) )
=% =3 = ) &T
gy g X g z z = 5
L AW = 5 5 3 E
v = 3 3 8 =
3 Q Q o o
3 g g 3 3
3 3 = 3 —
S =
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lyilesme Basligi:

NucleOSS iyilesme basliklari iyilesme surecinde dis etinin en dogru sekli almasi icin farkh form
ve boyutlarda tasarlanmistir.

NucleOSS Hekim tercihine gore iki farkl formda iyilesme basligi sunmaktadir.

Silindirik form; Ust yapi protetik platform ¢api ile ayni ¢gapta silindirik bir yumusak doku
olusumunu saglar.

Platform switch; Secilen dayanagdin sahip oldugu anatomiye uygun yumusak doku iyilesmesi
saglayarak, hastaniza konforlu bir protez sureci saglar.

iyilesme basliklari platform capini belirlemek icin farkli renklerde kodlanmistir. Titanyum Gr5
malzemeden uUretilmistir. Hex anahtari kullanilarak takilir ve ¢ikartilir. Bagliklar implant tGzerine
saat yénunde cevrilerek yerlestirilir ve max. 10 Ncm tork ile sikilir.

‘—0 Silindirik Form
\ /—0 Platform Switch

lyilesme Basligi Renk Kodu

pmilli—

NR (Dar Platform) @4.3mm SD (Standart Platform) @5.0 mm WD (Genis Platform) @6.0 mm

Abutment Uyumlu lyilesme Basli§i Secim Tablosu

Abutment (h) iyilesme Basligi (h)
1.0 mm _2.0mm __
2.0/3.0 mm 4.0 mm

/_\

4.0/5.0 mm _6.0mm NUC|GOSSTM
20



Standart T6 TorQ . .
Cerrahi ve Protez Seti CERRAHI SET PARCALARI ve EL ALETLERI

CRH-115

Cerrahi set; seffaf kapak, cerrahi frezler ve sikma parcalarinin bulundugu hareketli orta bir raf ve torklu rasetle birlikte diger el
aletlerininbulundugu biraltbélim olmak tizere G¢ bélimdenolusur.

Kompakt ve kullanigl tasarimiyla, kliniklerde kullanilan otoklav cihazlarinda set kutusundan c¢ikarilmadan, tek parca halinde
rahatliklasteril edilebilir. Cerrahifrezeryliksek kalitede paslanmaz celikten Gretilmektedir.

Cerrahisetler; frezler, paralel pinler, boyun genisleticiler, yivacgicilar, hexanahtarlari ve el aletlerinden olusmaktadir.

Tum pargalarvekullanimamacglariileridekisayfalardayeralmaktadir:

T0 25312 Derinlik Olger a v . ® . o e
T0 25945 Torklu Raget —

T02022 Tornavida —

—
NucleOSS
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T6 TorQ IMPLANT CERRAHI SETI
Baslangic Frezleri

Baslangic frezleri, Osteotomi sirasinda yuvanin agiimasinda kullanihr.

Point Frez - TO 25024 Round Frez - TO 0103 Frez Uzatma - TO 2012-1
E%_;- e ———8 $
Point Frez: implantin Round Frez: Osteotomiye Frez Uzatma: Frez boylarinin
yerlestirilecegdi yerin belirlenmesi baslarken acilacak yuvanin uzatilabilmesi icin kullantlir.
icin kullanihr. yerinin isaretlenmesi icin
kullanihr.

Cerrahi Frezleri:

Cerrahifrezleri,kemigeimplantyerlestirmekicinuygunbiryuvaacmakamaciylakullanilir.

T6 Torg setinde 6.5mm boyundakifrezler stoperlive tek boydadir. Her boy icin kendinden stoperli6.5/08/10/12/14/17
mm boylarinda pilot frezleri bulunur. D2/D3/D4 tip kemik igin Gzerlerinde boy cizgileri bulunan kisa ve uzun driller
bulunur. D1tipkemiklericin Gzerinde boy gizgileribulunansertkemik drillerimevcuttur.
Tamfrezlercaplarinibelirtenrenk kodlamasinasahiptir.

Capveboybilgilerifrezlerinarkakisminalazerleisaretlenmis olarak gésterilmektedir.

Tamfrezler motorlakullanimauygun olarak tasarlanmistir.

Frezlerinherbiri 15 kez kullanildiktan sonra degistirilmelidir.

Pilot Frezler
T6 25039 L: 65
T0 25043 L:8
T0 25044 L:10
T0 25045 L:12
T0 25046 L:14
T0 25020 = U L:17

Kisa implant Frezleri L:6,5

T6 25040 e = @4,0
T6 25005 T @4.5
T6 25006 e 5.0
T6 25007 w 26.0

0,7 mm

DIKKAT: Sadece T6 6,5mm boyimplantlarigin.
23
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T6 TorQ IMPLANT CERRAHI SETI

Final Frezleri (Yumusak & Orta Sert Kemik Frezleri - D2/D3/D4) Standart

04.0 TRQ 25055

0 4.5 TRQ 25056

5.0 TRQ 25057

2 6.0 TRQ 25058
Standart @ 3.5 / 94.0 Frez

Standart @ 5.0Frez

roooore

L:19.2 mm gStoper
L:18.2 mm

17mm 2mplant

)
:15.2 mm (14mm implant)
:13.2 mm (12mm implant)
:11.2 mm (10mm implant)
:9.2mm (8mm implant)

19.2 mm (Stoper)
18.2 mm (17mm implant)

15.2 mm (14mm implant)
13.2 mm (12mm implant)
:11.2 mm (10mm implant)
:9.2mm (8mm implant)

24

L: 8/10/12/14/17
L: 8/10/12/14/17

: 8/10/12/14/17
L: 8/10/12

Standart @ 4.5 Frez

:19.2 mm (Stoper)
:18.2 mm (17mm implant

)
:15.2 mm (14mm implant)
:13.2 mm (12mm implant)
:11.2 mm (10mm implant)
:9.2mm (8mm implant)

3.7

Standart @ 6.0 Frez

L: 15.2 mm (Stoper)

L: 13.2 mm (12mm implant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
L: 9.2 mm (8mm implant)

@5.2
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T6 TorQ IMPLANT CERRAHI SETI

Final Frezleri (Yumusak & Orta Sert Kemik Frezleri-D2/D3/D4) Kisa

0 4.0 TRQ 25051 L: 8/10/12

g 4.5 TRQ 25052 L: 8/10/12

95.0 TRQ 25053 L: 8/10/12

6.0 TRQ 25054 L: 8/10
Kisa @3.5/04.0 Frez Kisa @ 4.5 Frez

L: 13.5 mm (12mm implant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
— L:9.2mm (8mm implant)

[

:13.5 mm (12mm implant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
—F— L:9.2mm (8mm implant)

A

‘ L @3.7
— @28

Kisa @ 5.0 Frez Kisa @ 6.0 Frez

L: 11.5 mm (10mm implant)
L: 13.5 mm (12mm implant) —3 Li92mm (8mmimplant)
L: 11.2 mm (10mm implant)
— L:9.2mm (8mm implant)

A

25
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T6 TorQ IMPLANT CERRAHI SETI

Final Frezleri (Sert Kemik Frezleri- D1 Tip)

Sertkemikfrezleri, D1 kemiktefinalfrezlerindensonrakullanilir.
Sert kemik frezleri, acilmis olan yuvayi daha fazla genisleterek implantin yuvada daha kolay ilerlemesini ve olusan

stresin azalmasini saglar. 3.5 mm T6 TorQ implantlar icin D1/D2 tip kemiklerde @4.0 Standart uzun ya da kisa final
frezlerikullanihr.

0 4.0 TRQ 25059 e e L: 8/10/12/14/17
0 4.5 TRQ 25060 g L: 8/10/12/14/17
0 5.0 TRQ 25061 -l L: 8/10/12/14/17
6.0 TRQ 25062 —— T L: 8/10/12

Sert Kemik 04.0 Frez Sert Kemik @ 4.5 Frez

L: 18.2 mm (17mm implant)

L: 15.2 mm (14mm implant) L: 18.2 mm (17mm implant)

(
(
L: 13.2 mm (12mm implant)
(
(

L: 15.2 mm (14mm implant)

L: 11.2 mm (10mm implant) L: 13.2 mm (12mm implant)
1 L:9.2mm (8mm implant) L: 11.2 mm (10mm implant)
I L: 9.2 mm (8mm implant)
- 3.4 o
— @4.0
Sert Kemik @ 5.0 Frez Sert Kemik @ 6.0 Frez

:18.2 mm (17mm implant . .
. L:13.2mm (12mm implant)
— L:11.2 mm (10mm implant)

:13.2 mm (12mm implant L:9.2mm (8mm implant)

:11.2 mm (10mm implant
:9.2mm (8mm implant)

)
:15.2 mm (14mm implant)
)
)
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Boyun Genisletici Frezler

Boyungenisleticifrezler; cerrahialanaimplantboynunun pasif oturumunu saglamak Gzere tasarlanmistir.

D1/D2/D3tip kemiklerde stres kaynakliboyunbdlgesinde kemik rezorbsiyonunu énlemek/azaltmakicin mutlaka kullaniimahdir.

T6 TorQ Cerrahi sette, tim T6 Torg NucleOSS implant caplarina(@3.5,04.0/04.5/5.0/ 6.0 mm) uyumlu dort farkli capta boyun
genisleticibulunmaktadir.

Tamfrezler mikromotorlakullanimauygunolaraktasarlanmistir.

@ 3.5/0 4.0 TRQ 25157 L: 65
4.5 TRQ 25158 L: 6.5
95.0 TRQ 25159 L: 65
9 6.0 TRQ 25160 L: 65
0 3.5/ 94.0 Boyun Genigletici Frez @ 4.5 Boyun Genigletici Frez
! L: 5.7mm
23.9
@ 5.0 Boyun Genisletici Frez 86.0 Boyun Genigletici Frez
il
— S
L: 5.6mm j 7L 5.6mm
N — 056
4.9
/—\

NucleOSS
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Paralel Pinler

Paralel pinler coklu implant tedavilerinde, cerrahi mudahale sirasinda implant yuvalarinin arasindaki paralellikleri kontrol etmek
icinkullanilir.

Her pin farkl platform ¢apina sahip olup protetik restorasyonda kolaylik saglar.

Pinlerin bir uglari implant capidadir, diger uclariise @2mm ¢apinda olup point frez ile uyumludur.

Duz Paralel Pinler

o o o
ol o N
S S S

Pinlerin boyun bélgesinde
bulunan agil bélim pinin
yuvada sikismasini ,
ozellikle Ust bélgede
dusmesini engeller.

S)
=
A
S
=
w
A
S)
&
Y.
S)
>
A
A
)
(=2}

A

A
V.

TRQ 25318

TRQ 25317
TRQ 25321
TRQ 25319

Acili Paralel Pinler

Aclili paralel pinler, multi-unit dayanaklarin yerlestiriimesinde paralellik kontroliniin yapilmasi ve dogru agida implant yuvasi
acitimasi igin kullanihr.

T0 25305 (17°) T0 25306 (30°)

:%

PARALEL PiN

Cerrahi sette, NucleOSS multi-unit dayanaklara uyumlu
olarak 17° ve 30° lik secenekler sunulur.

NucleOSS
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Tasima ve Sikma Parcalari

tora!

Sikma parcalari hazirlanan yuvaya implantin tasinmasi igin tasarlanmistir. implant ve tasima parcasi arasindaki
hassas baglanti, implantin tipten cerrahi bdlgeye glvenli bir sekilde tasinmasini saglar.

Tasima parcgalarinin tzerinde bulunan tek ve cift noktalar agiz icinde implant hex yéninin belirlenmesinde
yardimci olur. Noktalarin bukkale bakar yonde iplant yerlesiminin sonlandiriimasi énerilir.

T6 25216

Y-

IMPLANT SIKMA PARCASI
RASET - KISA

T6 25215

s S

iIMPLANT SIKMA PARCASI
RASET - UZUN

T6 25213

e

IMPLANT SIKMA PARCASI
MOTOR - UZUN

T6 25214

=

IMPLANT SIKMA PARCASI
MOTOR - KISA

Tasima ve Sikma Parcasi

(Rasetle Kullanim-Kisa)
implantin tipten cerrahi bdlgeye
tasinmasi ve rasetle sikilmasi igin
kullanihr.

Tasima ve Sikma Parcgasi

(Rasetle Kullanim-Uzun)
implantin tiipten cerrahi bdlgeye
tasinmasi ve rasetle sikilmasi icin
kullanihr.

Tasima ve Sikma Parcasi

(Motorla Kullanim-Uzun)
implantin tipten cerrahi bélgeye

tasinmasi ve motorla sikilmasi igin

kullanihr.

Hex index igaretgileri

Tasima ve Sikma Pargasi

(Motorla Kullanim-Kisa)
implantin tipten cerrahi bélgeye
tasinmasi ve motorla sikilmasi igin
kullanilir.

29

Tornavida ile tagima ve sikma yapilabilir.

Tornavidanin, yuva ekseni ile ayni hizada
oldugundan emin olunmalidir. Aksi
durumda implant zarar gérebilir ya da

tasima parcasi kirilabilir.
S

Dogru ve glvenli tasima

icin tastyicinin implanta
oturdugundan emin
olunuz.

/\
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SlimEX (@3.0) implant Tasima ve Sikma Parcalari

tora
TO 2008
Tasima ve Sikma Parcasi / Motorla Kullanim
Tagima parcasiimplant gévdesiyle uyumludur.
=——— . | Implantin, tlpten cerrahi bdlgeye tasinmasinda ve motorla sikiimasinda kullanilir.
IMPLANT SIKMA PARCASI
MOTOR
T0 2005-1 Tasima ve Sikma Parcgasi (Rasetle Kullanim- Uzun)

Standart Dayanak ve implant gévdesiyle uyumludur.

[ E implantin, tipten cerrahi bélgeye ragetle tasinmasinda ve sikiimasinda kullanilir.

IMPLANT SIKMA PARCASI
RASET - UZUN
7020061 Tasima ve Sikma Parcasi (Rasetle Kullanim- Kisa)
. Standart Dayanak ve implant gévdesiyle uyumludur.
[_—H implantin, tipten cerrahi bolgeye ragetle taginmasinda ve sikilmasinda kullanilir.
iIMPLANT SIKMA PARCASI
RASET - KISA

yerlestirilecegi bolgeye T6 standart ve T6 TORQ
- cerrahi setlerinde yer alan SLIMex tasima pargalari
yardimiyla taginir ve yerlestirilir.

E \\ implant tastyici kapad agildiktan sonra implant

@ Dikkat: Tagima sikma pargalarinin ug
kisimlarinda kirmizi silikon halka implantin
tagima esnasinda dugsmesini engeller. Bu

-.-_

w E———— . .
l ] nedenle kullanmadan énce silikon halkanin
' | 1l | | yerinde ve hasarsiz oldugundan emin olunuz.
L L 9
= > w5
E | | | ey
I —
P T -
il .
- = i | <
Raset Tornavida Motor
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Hex Anahtarlar
Cerrahi sette; vidalari, implant kapaklarini ve iyilesme basliklarini yerlestirmede veya yerinden ¢ikarmada

kullanilmak tzere bulunan Ug¢ farkli hex anahtari vardir.

TO 25253

Vida, implant kapagi ve iyilesme bashgi icin elle tasima
ve sikma pargasi.

HEX ANAHTARI
ELLE KULLANIM

TO 2025 r

Vida, implant kapagi ve iyilesme basligiicin rasetle sikma
(' %* pargasl.
Dikkat: Sadece raset ile sikmak igin kullanilir. Tutucu

msnnresil

L:21.50 mm

tora

L: 20 mm

ozelligiolmadigindantasimayapiimamalidir. I

HEX ANAHTARI
RASET - UZUN -

TO 2024

Vida, implant kapag ve iyilesme bashgi icin rasetle

(_}__—~ ) stkmapargasi.

Dikkat: Sadece raset ile sikmak igin kullanilir. Tutucu

L115mm|
L:18 mm

HEX ANAHTARI ozelligiolmadigindantasimayapilmamalidir.
RASET - KISA

TO 2009

Vida,implantkapagiveiyilesmebasligiicin motorlatasimave sikma
parcasi.

HEX ANAHTARI
MOTOR

Sikma Parcgalari
Cerrahi sette farkli Ustyapi parcalari icin sikma parcalari sunulmaktadir. Boylece kullanim

kolayhgi saglayan kompakt bir cerrahi set olusturulmustur.

T0 25206

e

VIDALI DAYANAK SIKMA PARCASI
RASETLE KULLANIM

TO 25205

e
E
i

T1 ve TOPUZ DAYANAK SIKMA PARCASI
RASETLE KULLANIM

Vidali Dayanaklar i¢in rasetle

NucleOSS T1 implant ve Topuz Dayanaklar
sikma parcgasi.

icin rasetle sikma parcasi.
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Torklu Raset Kullanimlari

Torksuz Raset Torklu Raset

Olarak Kullanim; Olarak Kullanim;

Tork kolu ve tork ibresini birlikte Rasetin yerini sabit tutmak

tutunuz. Rasetin yerini sabit tutmak icin,parmakla carkin tzerine
icin,parmakla carkin Gzerine bastiriniz. Devaminda istenilen tork
bastiriniz. degerine ulasincaya kadar tork

kolunu ok yéninde hafifce ¢gekiniz.
(@) DIKKAT:Yén oku sikma isleminde iist

tarafa, sékme isleminde alt tarafa DIiKKAT: Tork kolu rasetin Uzerinde

bakmalidir. belirtilen tork degerlerinden fazla
cevirilmemelidir. Aksi taktirde
torklama hatali olacaktir. Yén oku
sikma isleminde Ust tarafa, sokme
isleminde alt tarafa bakmalidir.

Derinlik Olcer

kontrolyapilmalidir.
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Sékme islemi icin Raset

Kullanimi;
Rasetin Uzerinde bulunan ydn oku

asaglyabakacak sekilde kullaniniz.

ra1.8/

Acllan yuvanin derinliginden emin olmak icin Derinlik Olger ile

NucleOSS
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Cerrahi El Aletlerinin Bakimi ve Temizligi

Tum aletlerin dikkatli bir sekilde kullaniimasi son derece dnemlidir.

Frez uclarinda meydana gelen en ufak bir hasar bile kesme performansini ve dolayisiyla klinik sonucu
olumsuz etkiler.

Dogru ve temiz kullanilsa bile frezlerin belirli bir kullanim adedi sonrasi kesme performansinin distigu
g6z édnunde bulundurulmalidir. ( NucleOSS frezleri icin maksimum kesme 15 kezdir)

Frezlerin u¢ kisimlarinin kemik disinda sert bir ylzeye temasindan kagininiz.

Her cerrahi set parcasi kendi kullanim amac ve yontemine goére kullaniimalidir. Aksi kullanimlar parcaya
zarar verebilir.

Bir alet Uzerinde cerrahi artiklarin (kan, kemik vb doku artiklari) kurumasina asla izin vermeyin,
ameliyattan hemen sonra temizleyin.

Aletlerin asinmasina ve cizilmelere neden olmamak icin sadece yumusak fircalarla iyice temizleyin.
Gerekiyorsa aletleri s6kulebilen pargalarini ¢ikarip, bosluklari temizleyin.

Farkli malzemelerden yapilmis aletleri asla birlikte dezenfekte etmeyin, temizlemeyin (ayni zamanda
ultrason) veya sterilize etmeyin.

Yalnizca malzemeye ydnelik temizlik maddeleri ve dezenfektanlar kullanin ve Ureticinin kullanim
talimatlarini izleyin.

Dezenfektanlari ve temizlik maddelerini suyla iyice durulayin.

Aletleri asla nemli veya i1slak birakmayin veya saklamayin.
Daha detayl bilgi icin NucleOSS Cerrahi El Aletleri Bakim ve Temizlik Prospektisini D02.002

inceleyiniz.

Sterilizasyon

Onerilen sterilizasyon kosulu asagidaki gibidir;

Yontem ISO 17665'e gbre buharli isi sterilizasyonu
Devir Onvakum

Sicaklik 132°C / 270°F

Pozama | 4 Dakika

On Vakum 3 kere < 60 mbar

Minimum

Kurutma Stiresi | Kapali yerde 20 dakika

Depolama

Sterilizasyondan sonra, cihazlari kapali bir dolap veya cekmece
gibi kuru ve karanlik bir yere koyun.

—
NucleOSS
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isaret Bilgileri

REF|  Uriin katalog numarasi

LOT|  Uriin lot numarasi

2.kez kullanilamaz
STERILE |[R| Gama isima ile sterilizasyon

Ambalaj hasarli ise kullanmayiniz

Kullanma kilavuzunu okuyunuz
Son kullanma tarihi

Uretici

Yalnizca receteli kullanim

MRI Givenlik Bilgisi

SPIENE @ @

Uyarilar
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NucleOSS Set Parcalari icin Torklama Degerleri
TO 25900
NE NE ILE NE KADAR

Tim Kapaklar ve lyilesme Basliklari

'Yy
7Yy

T6 / T6 TorQSerilerine ait tim implant kapaklari ve
iyilesme basliklarini tasiyip sikmak igin

TO 2013 TO 25253

ELLE / RASETLE

(Raset Kullanilacak ise 10 Ncm)

Tam Simante Dayanak Vidalari

] RS

implant (T6 / T6 TorQ) + Tim Simante Dayanaklar

Gecgici (PEEK) Parcalar ve Vidalar

1 BRI

implant (T6 / T6 TorQ) + Tiim Gegici (PEEK) Pargalar

TO 2024 T0 2025 T0 25252

Max. 30 Ncm

10 Nem

Multi Unit Dayanaklar ( Daz / 0°)

i

implant (T6 / T6 TorQ) + Tim Multi Unit Dayanaklar

!

T0 25206 / T0O 2003

Max. 30 Ncm

Multi Unit Dayanaklar (17° ve 30°)

| Y-

implant (T6 / T TorQ) + Tim Multi Unit Dayanaklar

35

T0 2024 TO 25252

T0 2025

Max. 30 Ncm



T0 25900

NE

NE iLE

NE KADAR

Tdm Multi Unit Dayanaklar

W ——

Tum Kep Vidalari

I p—

Titanyum Kep / Burn-Out Kep / Komfort Kep

Tam Universal D6kam Dayanak Vidalari

' ﬁﬁ—»w

implant (T6 / T6 TorQ) + Tum Universal Dékiim Dayanaklar

TO 2024

T0 2025

T0 25252

20 Ncm

10 Ncm

Max. 30 Ncm

Topuz Dayanaklar

i

implant (T6 / T6 TorQ) + Tum Topuz Dayanaklar

il

T0 25205/ T0O 2004

Max. 30 Ncm

Equator® Dayanaklar

1

implant (T6 / T6 TorQ) + Tim Equator® Dayanaklar

774CHE

Max. 30 Ncm

Cad-Cam Ti-Base Dayanak Vidalari

i K Yulp —1

implant (T6 Standart/T6 TorQ) + Tiim Cad-Cam Ti-Base Dayanakla

36

TO 2024

TO 2025

TO 25252

Max. 30 Ncm
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SANLILAR Tibbi Cihazlar Medikal Kimya San. Tic. Ltd. Sti.

10018 Sk. No:7 iTOB Organize Sanayi Bélgesi Tekeli Menderes -
iZMIR / TURKIYE
Tel:+90 232 799 0304 (pbx) Fax:+90 232 799 0306
info@nucleoss.com

Nucleoss Europe GmbH

Graben 17
64646 Heppenheim/Germany
Tel: +49 (0) 6252 795 77 72
Fax:+49 (0) 6252 795 77 73
europe@nucleoss.com

www.nucleoss.com

/\
D03.005/ TR "
Rev. 003 NUC|G°SS
38



	Sayfa 1
	Sayfa 2
	Sayfa 3
	Sayfa 4
	Sayfa 5
	Sayfa 6
	Sayfa 7
	Sayfa 8
	Sayfa 9
	Sayfa 10
	Sayfa 11
	Sayfa 12
	Sayfa 13
	Sayfa 14
	Sayfa 15
	Sayfa 16
	Sayfa 17
	Sayfa 18
	Sayfa 19
	Sayfa 20
	Sayfa 21
	Sayfa 22
	Sayfa 23
	Sayfa 24
	Sayfa 25
	Sayfa 26
	Sayfa 27
	Sayfa 28
	Sayfa 29
	Sayfa 30
	Sayfa 31
	Sayfa 32
	Sayfa 33
	Sayfa 34
	Sayfa 35
	Sayfa 36
	Sayfa 37
	Sayfa 38

