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Cavitron® Built-In Ultrasonic Scaler
with Cavitron® Steri-Mate® Handpiece
Model G139

Directions for Use
Please read carefully and completely before operating
unit.

Introduction

The Cavitron Built-In Ultrasonic Scaler is equipped with a Sustained
Performance System™ (SPS), which offers a constant balance
between scaling efficiency and patient comfort by maintaining the
unit's power level when the insert tip encounters tenacious deposits
allowing the clinician to effectively scale even at a decreased/lower
power setting.

The System operates by converting an SELV source current into
high frequency current. The ultrasonic system consists of two
parts: an insert and the SPS electronic system. The SPS system
incorporates two closed loops. One loop provides automatic tuning
(operating frequency is adjusted to be at resonance for each insert).
The second loop automatically controls the tip stroke over different
working conditions. The DENTSPLY Cavitron Built-In scaler
produces 30,000 microscopically small strokes per second at the
insert’s working tip. This, combined with acoustic effects of the
coolant water, produces a synergistic action that literally “powers
away” the heaviest calculus deposits while providing improved
operator and patient comfort.
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Product Overview

This product is intended for installation into a dental system. The
end users are dental professionals. The devices are used to debride
light to heavy calculus deposits from the tooth and root surfaces.

Technical Support

For technical support and repair assistance in the U.S.,

call a Cavitron CareSM representative at 1-800-989-8826 or
717-767-8502 Monday through Friday, 8:00 AM to 5:00 PM
(Eastern Time). For other areas, contact your local DENTSPLY
representative.

Supplies & Replacement Parts

To order supplies and replacement parts in the U.S., contact your
local DENTSPLY distributor or call 1-800-989-8826 or
717-767-8502, Monday through Friday, 8:00 AM to 5:00 PM
(Eastern Time). For other areas, contact your local DENTSPLY
representative.

Disposal of Unit
Disposal of unit shall be in accordance with local regulations.

Caution: United States Federal Law restricts this device to sale by or
on the order of, a licensed dental professional.

Section 1: Indications for Use

Ultrasonic Procedures
» All general supra and subgingival scaling applications.

* Periodontal debridement for all types of periodontal diseases.

Section 2: Contraindications

 Ultrasonic Systems should not be used for restorative
procedures involving condensation of amalgam.

» Not for use on children under the age of 3.

Section 3: Warnings

* Persons fitted with cardiac pacemakers, defibrillators and other
active implanted medical devices, have been cautioned that
some types of electronic equipment might interfere with the
operation of the device. Although no instance of interference
has ever been reported to DENTSPLY, we recommend
that the handpiece and cables be kept at least 6 to 9 inches
(15 to 23 cm) away from any device and their leads during
use. There are a variety of pacemakers and other medically
implanted devices on the market. Clinicians should contact
the device manufacturer or the patient’s physician for specific
recommendations. This unit complies with IEC 60601 Medical
Device Standards.
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It is the responsibility of the dental healthcare professional
to determine the appropriate uses of this product and to
understand:

* the health of each patient,

* the dental procedures being undertaken,

* applicable industry and governmental agency
recommendations for infection control in dental
healthcare settings,

» requirements and regulations for safe practice of
dentistry, and

* these Directions for Use in their entirety, including
Section 4 Precautions, Section 6 Infection Control, and
Section 10 System Care.

» This product is designed to assist in eliminating susceptibility

to retraction of oral fluids. To ensure adequate protection

from cross-contamination from other devices connected to the
dental unit, it is highly recommended that the dental unit be
installed with anti-retraction features. Additionally, the dental
unit, including the anti-retraction features, must be properly
maintained and periodically tested. For more information,
please contact your dental unit manufacturer.

Where asepsis is required or deemed appropriate in the best
professional judgment of the dental healthcare professional, this
product should not be used, unless used in combination with a
Sterile Lavage Kit, (P/N 81340).

During boil-water advisories, this product should not be
operated as an open water system (e.g. connected to a

public water system). Dental healthcare professionals should
discontinue use on patients and contact the local water authority
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to determine when it is safe to continue use of this product.
When the advisory is cancelled, the local water authority should
provide guidance for flushing of waterlines. All incoming
waterlines from the public water system inside the dental office
(e.g., faucets, waterlines, and dental equipment) should be
flushed in accordance with manufacturer’s instructions for a
minimum of 5 minutes.

Prior to beginning treatment, patients should rinse with a known
antimicrobial such as Chlorhexidine Gluconate 0.12%. Rinsing
with an antimicrobial reduces the chance of infection and
reduces the number of microorganisms released in the form of
aerosols during treatment.

The use of high volume saliva evacuation (HVE) to reduce
the quantity of aerosols released during treatment is highly
recommended.

Failure to follow recommendations for environmental operating
conditions, including input water temperature, could result in
injury to patients or users.

Handle Cavitron insert with care. Improper handling of insert,
specifically the insert tip, may result in injury and/or cross
contamination.

Failure to follow properly validated sterilization processes and
approved aseptic techniques for Cavitron inserts may result in
cross contamination.

DO NOT mount the Cavitron built-in scaler outside of the
dental unit; doing so will void the warranty.



Section 4: Precautions

Equipment flushing and dental water supply system
maintenance are strongly recommended. See Section 10:
System Care.

Verify handpiece fits properly in the dental delivery system
holder. If not properly seated, there is a potential for the
handpiece to slip out of the holder and be damaged or
contaminated. Contact a service technician for proper fit.

Close manual shut-off valve on the dental office water supply
every night before leaving the office.

The use of an in-line water filter is recommended.
Never operate system without fluid flowing through handpiece.
Always ensure that the electrical connections on the handpiece

cable and the Steri-Mate Handpiece are clean and dry before
assembling them for use.

Cavitron ultrasonic scaling units and Cavitron ultrasonic inserts
are designed and tested for safety and efficacy as a system.
Use of any other brand ultrasonic equipment with Cavitron
equipment has not been tested and may have a negative effect
on the safety and effectiveness of your Cavitron equipment and
their warranties. Please review the warranty statement enclosed
before use.

Like bristles of a toothbrush, ultrasonic insert tips “wear” with
use. Inserts with just 2 mm of wear lose about 50% of their
scaling efficiency. In general, it is recommended that ultrasonic
inserts be discarded and replaced after one year of use to

maintain optimal efficiency and avoid breakage. A DENTSPLY
Professional Insert Wear Indicator is enclosed for your use.

If excessive wear is noted, or the insert has been bent, reshaped
or otherwise damaged, discard the insert immediately.

Retract the lips, cheeks, and tongue to prevent contact with the
insert tip whenever it is placed in the patient’s mouth.

Water should be used for all scaling procedures. Water flow is
adjustable from less than 10 to greater than 60 ml per minute.
Only adjust the systems’s power adjustment knob with the
insert outside the patients mouth.

As with all dental procedures, use universal precautions (i.e.,
wear face mask, eyewear, or face shield, gloves, and protective
gown).

Section 5: Adverse Reactions

None known.
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Section 6: Infection Control

6.1 General Information

» For operator and patient safety, carefully practice the infection
control procedures detailed in the Infection Control Information
Booklet accompanying your System. Additional booklets can
be obtained by calling Customer Service at 1-800-989-8826,
Monday through Friday, 8 a.m. to 5 p.m. (Eastern Time).

For areas outside the U.S., contact your local DENTSPLY
Professional representative.

As with high speed handpieces and other dental devices, the
combination of water and ultrasonic vibration from the Cavitron
Built-In Scaler will create aerosols. Following the procedural
guidelines in Section 9 of this manual can effectively control
and minimize aerosol dispersion.

6.2 Water Supply Recommendations

« It is highly recommended that all dental water supply systems
conform to applicable CDC (Centers for Disease Control and
Prevention) and ADA (American Dental Association) standards,
and that all recommendations be followed in terms of flushing,
and general infection control procedures (See Sections 7 and
10). Knowledge of and compliance with agency guidelines,
standards, and recommendations is the sole responsibility of the
dental healthcare professional.

» As medical devices, Cavitron products need to be installed

in accordance with local or national regulations, including
guidelines for water quality (e.g. drinking water). As an open
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water system, such regulation may require your Cavitron
product to be connected to a centralized water control device
that prevents water contaminates from flowing back into the
water supply.

Section 7: Water Line Requirements

Incoming water supply line pressure to the ultrasonic scaler
must be 25 psi (172 kPa) minimum to 60 psi (414 kPa)
maximum. If your dental water system's supply line pressure
is above 60 psi, install a water pressure regulator on the water
supply line to your ultrasonic scaler.

Incoming water temperature to the Cavitron system should not
exceed 25°C (77°F). If needed device should be installed to
maintain a temperature within this specification, or a Cavitron
DualSelect Dispensing System attached to allow this system to
be operated as a closed water system.

A manual shut-off valve on the dental water system supply line
should be used so that the water can be completely shut-off
when the office is unoccupied.

A filter in the dental water system supply line is recommended
so that the particles in the water supply will be trapped before
reaching the ultrasonic scaler.

After the above installations are complete on the dental water
supply system, the dental office water line should be thoroughly
flushed prior to connection to the ultrasonic system.

After flushing system, verify there are no leaks.



Section 8: Ultrasonic Scaler System
Description

8.1 System Controls

The DENTSPLY Cavitron Built-In module is enabled whenever the
clinician removes the handpiece from the handpiece holder.

ON/OFF Function

The Ultrasonics is switched ON and OFF using the dental unit foot
control.

Power Adjustment
There are 2 options for adjusting the power to your Cavitron built-in

ultrasonic scaler.

Option 1: Power is adjusted by turning the power
control knob located on the dental unit control that
installed by your service technician. Stickers have %,
been provided for application to the treatment unit

to denote the Cavitron ultrasonic scaler power range
(see image). These stickers are not required and may or may not
have been applied by your technician. If they have not been applied
or left behind by the technician and you would like to apply them

to your dental unit, contact DENTSPLY Customer Service to order
them.

Option 2: If you are using a treatment unit equipped with a touch
pad, your service technician will wire the power adjustment to the

appropriate buttons on the dental unit. Power can be adjusted using
these buttons.

Lavage Flow Adjustment

Water flow through the handpiece is adjusted by rotating a control
element on the cable connector (blue).
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8.2 Steri-Mate® Handpiece
The Steri-Mate handpiece accepts all Cavitron 30K ultrasonic inserts. The Cavitron Steri-Mate 360 handpiece accepts all Cavitron 30K plastic
grip type ultrasonic inserts. It is not compatible with the Cavitron 30K Slimline metal grip type inserts (30K SLI-10S, SLI-10L and SLI-10R).

Handpiece Connector
/ (handpiece & mating assembly are keyed)

Steri-Mate 360 Handpiece

360 Rotating \

Handpiece Nose

Cable Assembly

Date Codes

U Cavitron' 30K Steri-Mate 3
Insert Port - BLUE Lavage Knob
‘ Cavitror' Steri-Mafg} 2ox me— F
360 Rotating Handpiece Nose Lavage Flow Adjustment
To rotate the insert, place fingers on the nose of the handpiece and Holding open end of handpiece upright, lavage can be increased
rotate to desired position. This allows adjustable hand positioning, by holding the handpiece and gently twisting the blue lavage
free flowing movement, and access within the anterior and posterior adjustment knob clockwise. The rate of flow through the Handpiece

of the oral cavity. determines the temperature of the lavage. Low flow rates produce

warmer temperatures, high flow rates produce cooler temperatures.
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8.3 DENTSPLY Cavitron 30K Ultrasonic Inserts

The many styles of DENTSPLY Cavitron ultrasonic inserts are easily interchangeable for various procedures and applications.

O-Ring

Connecting Body
Provides seal for handpiece coolant. Transfers and amplifies mechanical motion of
\ the stack to insert tip.
o SSNS——
fbf@n’n ) )
/ S
Finger Grip
Insert Tip Magnetostrictive Stack
Shape and size of tip Converts energy provided by the handpiece
determine access and Insert Marking into mechanical oscillations used to activate
adaptation. Preheated Manufacturer, Date (YDDD = single year and three the insert tip.
lavage is directed to digit day of year), Frequency, and Type
the tip. (e.g., DENTSPLY 7346 30K FSI-SLI-10S)

Hold the handpiece in an upright position. Activate to fill the handpiece with water. Lubricate the rubber O-ring on the insert with water before
placing it into the handpiece. Fully seat the insert with a gentle push-twist motion. DO NOT FORCE.
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8.4 Foot Control Information & Operation N\ Section 9: Techniques for Use

» The dental unit manufacturer provides the Foot Control.
Refer to their directions for use for operating characteristics.

9.1 Patient Positioning

The backrest of the chair should be adjusted for optimal access
to both the upper and lower arches. This assures patient comfort
and clinician visibility.

Have the patient turn head to the right or left.

Position chin up or down depending on the quadrant and surface
being treated.

Evacuate irrigant using either a saliva ejector or HVE.

9.2 Performing Ultrasonic Scaling Procedures
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The edges of DENTSPLY Cavitron ultrasonic inserts are
intentionally rounded so there is little danger of tissue laceration
with proper ultrasonic scaling techniques. Whenever the insert is
placed in the mouth, lips, cheek, and tongue should be retracted
to prevent accidental prolonged contact with the activated tip.
Always adjust the lavage so adequate fluid will be available to
cool tip and tooth surface.

In general, use a “feather light touch” both supra- and
subgingivally. The motion of the activated tip and acoustic
effects of the irrigating fluid, in most cases, is adequate to
remove even the most tenacious calculus.

Set the system power adjustment knob to the lowest power
setting for the application and the selected insert.

Only adjust the system power adjustment knob with the insert
outside of the patient's mouth.



9.3 Patient Comfort Considerations

Reasons for sensitivity

 Incorrect tip placement. Point should be directed away from
root surfaces.

» Allowing the insert to remain in a static position on the tooth.
Keep the tip in motion and change it's path on the tooth.

* Applying pressure. Use extremely light grasp and pressure,
especially on exposed cementum.

 If sensitivity persists, decrease power setting and/or move from
the sensitive tooth to another and then return.

Section 10: System Care

10.1 Daily Protocol

Start-up procedures at the beginning of the da

Switch on the dental unit (refer to dental unit instructions for use).

2. Remove the DENTSPLY Cavitron cable connector assembly
from the handpiece holder and set the power adjustment to 30%
of maximum.

3. Connect Steri-Mate handpiece to the cable connector assembly
(refer to the Infection Control information booklet for sterilizing
instructions).

4. Adjust the lavage control to maximum.

5. Hold the handpiece (without an insert installed) over a sink
or drain. Activate the foot control and flush water through the
handpiece for at least two minutes.

Place a sterilized insert into the handpiece using a gentle push-
twist motion.

Activate the ultrasonics and adjust the power and lavage control
to your preferred operating positions.

Between patients

1.

Remove any ultrasonic inserts and the Steri-Mate handpiece.
Clean and sterilize the handpiece and all inserts used during the
procedure (refer to the Infection Control information booklet and
the Cavitron Ultrasonic Inserts Directions for Use for cleaning
and sterilizing instructions).

Clean and disinfect the handpiece cable assembly by applying a
medically approved non-immersion type disinfectant solution,*
carefully following the instructions provided by the solution
manufacturer. To clean the cable, generously spray disinfectant
solution on a clean towel and wipe the cable and connector.
Discard used towel. To disinfect the cable, generously spray
disinfectant on a clean towel and wipe the cable and connector.
Allow the disinfectant solution to air dry.

Clean and disinfect all surfaces of the dental treatment control
head according to the manufacturer’s instructions.

Connect a sterilized Steri-Mate handpiece onto its corresponding
cable connector.

Hold the handpiece (without an insert installed) over a sink

or drain. Activate the foot control and flush water through
handpiece for at least thirty seconds.

Place a sterilized insert into the handpiece.

ENGLISH - 11



Shut down at the end of the day

1.

5.
6.

Flush the DENTSPLY Cavitron built-in ultrasonic system
according the dental unit manufacturer’s instructions.

Remove any ultrasonic inserts and the Steri-Mate handpiece.
Clean and sterilize the handpiece and all inserts used during the
procedure (refer to the Infection Control information booklet and
the Cavitron Ultrasonic Inserts Directions for Use for cleaning
and sterilizing instructions).

Clean and disinfect the handpiece cable assembly by applying a
medically approved non-immersion type disinfectant solution,*
carefully following the instructions provided by the solution
manufacturer. To clean the cable, generously spray disinfectant
solution on a clean towel and wipe the cable and connector.
Discard used towel. To disinfect the system, generously spray
disinfectant on a clean towel and wipe the cable and connector.
Allow the disinfectant solution to air dry.

Clean and disinfect all surfaces of the dental control head
according to the manufacturer’s instructions.

Place the cable connector into the handpiece holder for storage.
Turn off the power and water to the dental unit.

*NOTE: Water-based disinfection solutions are preferred. Some alcohol-
based disinfectant solutions may discolor the handpiece cable and connector.
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Section 11: Troubleshooting

Some basic troubleshooting procedures that will help avoid

unnecessary service calls are listed below.

Bleed any
air trapped

Low
vibrations

Power dial in

7' N

in the
handpiece

low vibrations
No

System OK

No

Check insert
wear using
wear indicator

A

Insert worn

or defective Yes

Replace insert

Service scaler

y

Increase power
setting
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Check handpiece
holder switch

No
vibrations;
no water
flow

Is scaler energized?

Yes

Adjust scaler
power control

System

Is scaler active?

Turn
system off.
After 20
seconds
turn
system on.

Yes L

Properly
connect
handpiece

Is handpiece fully
attached to cable?

Replace
Steri-Mate
handpiece

Replace insert

performs
normally

Yes

Scaler system

need servicing System OK
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Check handpiece
holder switch

No
vibrations;
with water

flow

Is scaler energized?

No Is scaler active? Yes

Properly
connect
handpiece

Is handpiece fully
attached to cable?

Yes Yes

Replace
Steri-Mate
handpiece

Adjust scaler
power control

Cycle
foot control

System
performs
normally

Replace insert

Yes

Service scaler System OK
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Scaler handpiece Bleed any Verify input

trapped air water temperature
gets too hot; from the is not higher than
output water is too hot handpiece 77°F (25°C)

Temperature
normal

Yes

System OK

-No

Change

Temperature
handpiece

normal

Yes Faulty insert

Increase water
flow or set
power lower

Temperature
normal

Yes -»{ Faulty handpiece

Temperature Yes

normal

Service system System OK
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Section 12: Warranty Period

Section 13: Specifications

The Cavitron Built-In G139 Ultrasonic Scaler is warranted for TWO
YEARS from date of purchase. The Steri-Mate handpiece enclosed
with your system is warranted for SIX MONTHS from date of
purchase. Refer to the Warranty Statement Sheet furnished with
your dental unit for full Warranty Statement and Terms.

Operating Conditions:
Ambient temperature:
Humidity:

15— 40°C
30-75% RH

Input for Optional Power Supply if used:

APX Model AP7948DR
Voltage

Power

Frequency

Output Voltage

Output Current

Input for Model G139 Scaler Unit:

Voltage:

Current

Rated Power
Frequency

Water Temperature
Water Pressure

Output Frequency
Power
Water Flow Rate

Storage and Shipping Conditions:
Ambient temperature range:
Relative Humidity range:

Atmospheric pressure range:

120 VAC
60 Watts
60 Hz

24 VAC
2.5 Amps

24 VAC

2.5 Amps

60 VA

50/60 Hz

41— 77°F (5 - 25°C)

25— 60 psi (172 — 414 kPa)
30 kHz

3 — 30 Watts
10 > flow > 60 ml/min

-40 — 75°C

10 - 95 %RH
(non-condensing)

7 — 15 psi (50 — 106 kPa)
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Section 14: Classifications

Section 15: Symbol Identification

Input Voltage supplied by SELV

Degree of protection against electric shock: Type B
Degree of protection against harmful

ingress of water: Ordinary
Mode of operation: Continuous

Equipment is not suitable for use
in the presence of flammable mixtures
Medical Device Directive Classification: Ila

» Input Voltage to the Cavitron Built-In Ultrasonic Scaler G139,

when not supplied by the dental unit, may only be supplied by
the specified power supply from APX, Model AP7948DR.
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Type B Equipment

C“ Us

q3

[1li]  ~

Consult Instructions AC power
For Use (AC 24~)
MEDICAL EQUIPMENT

WITH RESPECT TO ELECTRIC
SHOCK, FIRE AND MECHANICAL
HAZARDS ONLY IN ACCORDANCE
WITH UL 60601-1CAN/CSA-C22.2 No.
601.1, ANS/AAMI ES60601-1 (2005,
3rd ed.), CAN/CSA-C22.2 No. 60601-1
(2008), 13VA

This symbol is a mandatory marking for
devices entering the European market

to indicate conformity with the essential
health and safety requirements set out in
European Directives. The symbol may be
accompanied by a four-digit identification
number of the notified body.



FRANGAIS

Détartreur ultrasonique Cavitron® Built-In
avec piéce a main Cavitron® Steri-Mate®
Modéle G139

Mode d’emploi
Veuillez lire attentivement ce document dans son
entier avant de faire fonctionner I'unité.

Introduction

Le détartreur ultrasonique Cavitron Built-In est doté d’un Sustained
Performance System™ (SPS), qui assure un équilibre constant entre
Pefficacité de détartrage et le confort du patient en maintenant le
niveau de puissance de 1’unité lorsque I’embout de I’insert entre

en contact avec des dépots tenaces. Cela permet au clinicien de
procéder efficacement au détartrage méme a un réglage de puissance
réduit/plus bas.

Le systéme fonctionne en convertissant un courant de source
SELV en courant a haute fréquence. Le systéme ultrasonique est
composé de deux éléments : un insert et le systéme électronique
SPS. Le systéeme SPS comprend deux boucles fermées. Une boucle
assure un réglage fin automatique (la fréquence de fonctionnement
est ajustée pour étre en résonance avec chaque insert). La deuxiéme
boucle controle automatiquement la cadence de ’embout en
fonction des différentes conditions de travail. Le détartreur
DENTSPLY Built-In de Cavitron a une cadence de 30 000 frappes
microscopiques par seconde a I’embout de travail de I’insert. Ceci,
combiné avec les effets acoustiques de 1’eau de refroidissement,
produit une action synergique qui « pulvérise » littéralement les
dépots de tartre les plus coriaces, tout en assurant un confort
supérieur tant pour 1’opérateur que pour le patient.
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Présentation du produit

Ce produit est destiné a une installation avec un systéme dentaire.
Les utilisateurs finaux sont des professionnels dentaires. Les
dispositifs sont utilisés pour le débridage des dépdts de tartre 1égers
ou coriaces qui se trouvent sur la surface des dents et des racines.

Soutien technique

Pour tout soutien technique ou de réparation aux Etats-Unis,
appelez le représentant Cavitron CareSM au 1-800-989-8826 ou au
717-767-8502, du lundi au vendredi entre 8h00 et 17h00 (heure
de I’Est). Pour les autres zones, contactez votre représentant
DENTSPLY local.

Fournitures et piéces de rechange

Pour commander des fournitures et des piéces de rechange aux
Etats-Unis, veuillez contacter votre distributeur DENTSPLY local
au 1-800-989-8826 ou au 717-767-8502, du lundi au vendredi, de
8h00 et 17h00 (heure de I’Est). Pour les autres zones, contactez
votre représentant DENTSPLY local.

Elimination de I'unité
Eliminez 1’unité en conformité avec la réglementation locale.

Mise en garde : Selon la loi fédérale américaine, cet appareil ne peut
étre vendu que par un professionnel dentaire autorisé ou sur son
ordonnance.

Section 1 : Indications d’utilisation

Procédures ultrasoniques
» Toutes les procédures générales de détartrage supra- et sous-
gingival.

» Débridement parodontal pour tous les types de maladies
parodontales.

Section 2 : Contre-indications

+ Les systémes a ultra-sons ne doivent pas étre utilisés pour
des procédures restauratrices nécessitant la condensation d’un
amalgame.

» Usage non destiné aux enfants de moins de 3 ans.

Section 3 : Avertissements

» Les personnes porteuses d’un stimulateur cardiaque, d’un
défibrillateur ou autre appareil médical en implant doivent
savoir que certains appareils électroniques risquent de nuire au
fonctionnement de I’appareil. Bien qu’aucun cas d’interférences
n’ait été communiqué &8 DENTSPLY jusqu’a maintenant, nous
recommandons de ne pas utiliser les piéces a main et les cables
associés a moins de 15-23 cm (6 a 9 pouces) de tout appareil
médical électronique et de ses éléments. Les stimulateurs
cardiaques et autres appareils médicaux implantés existant sur
le marché sont trés nombreux et variés. Les praticiens devraient
contacter le fabricant de 1’appareil ou le médecin traitant du
patient pour obtenir des recommandations spécifiques. Ce
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systéme est conforme aux normes CEI 60601 pour appareils
médicaux.

Le professionnel dentaire a la responsabilité de déterminer les
usages appropriés de ce produit et de comprendre :

 I’état de santé de chaque patient ;

* les procédures dentaires entreprises ;

* les recommandations applicables émises par ’industrie
et les organismes gouvernementaux pour le controle des
infections dans des établissements de soins dentaires ;

« les exigences et la réglementation relatives a la sécurité
dans I’exercice de la profession ; et

» ce mode d’emploi en entier, y compris les Sections
4 — Précautions, 6 — Contrdle des infections et
10 — Entretien du systéme.

Ce produit a été congu pour aider a réduire la susceptibilité

a la rétraction de liquides oraux. Pour assurer une protection
appropriée contre la contamination croisée causée par d’autres
unités qui sont branchées a ’unité dentaire, il est fortement
recommandé¢ d’installer I'unité en la dotant de dispositifs
anti-rétraction. L’unité dentaire, incluant les dispositifs
anti-rétraction, doit également étre maintenue adéquatement

et subir des tests périodiques. Pour en savoir plus, veuillez
communiquer avec votre fabricant d’unité dentaire.

Si le professionnel dentaire estime qu’une asepsie est nécessaire
ou appropriée, ce produit ne doit pas étre utilisé, a moins que le
systéme ne soit utilisé en association avec la trousse de lavage
stérile (N° de piece 81340).
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Si les autorités émettent un avis demandant de faire bouillir
I’eau, ce produit ne doit pas étre utilisé avec un systéme
d’adduction d’eau ouvert (c’est-a-dire qu’il ne doit pas étre
branché a un systeme public de distribution d’eau). Les
professionnels dentaires devraient cesser d’utiliser 1'unité

sur des patients et communiquer avec leur autorité locale

en matiére d’eau potable pour savoir quand il sera siir de
reprendre 1’utilisation de ce produit. Lorsque 1’avis sera levé,
I’autorité locale en mati¢re d’eau potable devrait fournir des
conseils quant au ringage des canalisations d’eau. Toutes les
canalisations d’eau du réseau public se trouvant dans le cabinet
dentaire (p. ex robinets, canalisations et équipement dentaire)
devraient étre rincées conformément aux directives du fabricant,
ce pendant 5 minutes au minimum.

Avant de commencer le traitement, les patients doivent se rincer
la bouche avec un antiseptique connu, notamment a base de
gluconate de chlorhexidine a 0,12 %. Le ringage de la cavité
buccale avec un antiseptique réduit les risques d’infection et le
nombre de micro-organismes que le patient peut émettre sous
forme d’aérosols pendant le traitement.

11 est fortement recommandé¢ d’utiliser un systéme d’évacuation
de la salive a grands volumes (HVE) pour réduire la quantité
d’aérosols dégagés durant le traitement.

Le non-respect des recommandations sur les conditions
environnementales d’utilisation, notamment sur la température
de I’eau arrivant au cabinet, est dangereux pour la santé du
patient et de ’utilisateur.



.

Manipulez I’insert Cavitron avec soin. Une mauvaise
manipulation de I’insert, en particulier de I’embout, risque de
provoquer des blessures et une contamination croisée.

Tout manquement aux procédures de stérilisation validées et
aux techniques d’aseptisation homologuées pour les inserts
Cavitron risque de provoquer une contamination croisée.

NE PAS installer le détartreur intégré Cavitron a 1’extérieur de
I’unité dentaire ; cela entrainerait I’annulation de la garantie.

Section 4 : Précautions

Le ringage de I’équipement et I’entretien du systéme
d’adduction d’eau a 1’unité dentaire sont fortement
recommandés. Voir la Section 10 : Entretien du systéme.
Vérifier que la picce a main est bien posée dans le support du
systéme de livraison dentaire. Si elle n’est pas bien placée, la
pi¢ce a main pourrait tomber du support et étre endommagée ou
contaminée. Communiquer avec un technicien de service pour
obtenir un ajustement adéquat.

Fermer la valve de coupure manuelle sur I’arrivée d’eau du
cabinet dentaire tous les soirs avant de quitter les lieux.

11 est recommandé d’utiliser un filtre a eau intégré.

Ne jamais faire fonctionner le systéme sans faire passer du
liquide dans la pi¢ce a main.

Toujours assurer que les branchements électriques sur le cable
et la picce a main Steri-Mate sont propres et secs avant de les
assembler pour 1’utilisation.

» Les unités de détartrage ultrasonique et les inserts ultrasoniques

de Cavitron sont congus et testés en tant que systéme en ce qui
concerne la sécurité et I’efficacité. L’utilisation d’équipement
ultrasonique de toute autre marque avec de I’équipement
Cavitron n’a pas été mise a 1’essai ; cela pourrait avoir un
impact négatif sur I’innocuité et 1’efficacité de votre équipement
Cavitron et sur les garanties qui I’accompagnent. Veuillez revoir
I’énoncé de garantie joint avant d’utiliser.

Tout comme les poils d’une brosse a dents, les pointes
d’insert ultrasonique s’émoussent avec 1’usage. Des inserts
usés sur juste 2 mm perdent environ 50 % de leur efficacité
de détartrage. En général, il est recommandé que les inserts
ultrasoniques soient jetés et remplacés apres une année
d’utilisation, afin de conserver une efficacité optimale et
¢viter les bris d’équipement. Un indicateur d’usure d’insert
DENTSPLY Professional est compris pour votre utilisation.
Si une usure excessive est observée, si I’insert a été plié

ou déformé ou s’il présente d’autres dommages, jetez-le
immédiatement.

Repousser les Iévres, les joues et la langue pour éviter tout
contact avec ’embout de I’insert a chaque fois qu’il est placé
dans la bouche du patient.

11 est recommandé d’utiliser de I’eau pour toutes les procédures
de détartrage. Le débit d’eau est réglable ; il peut étre défini

a moins de 10 ml par minute et atteindre plus de 60 ml par
minute.

N’ajuster la molette de réglage de la puissance du systéme que
lorsque I’insert ne se trouve pas dans la bouche d’un patient.
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Comme avec toute procédure dentaire, utiliser les précautions
universelles (c¢’est-a-dire porter un masque facial, des lunettes
de protection ou un écran facial, des gants et une blouse de
protection).

Section 5 : Effets indésirables

Aucun connu.

Section 6 : Controle des infections

6.1 Renseignements généraux

Pour assurer la sécurité optimale du patient et du praticien,
s’entrainer consciencieusement a appliquer les procédures

de controle des infections expliquées en détails dans le livret
informatif portant sur le controle des infections qui est fourni
avec le systéme. Des livrets supplémentaires peuvent étre
obtenus en appelant le service clientéle au 1-800-989-8826, du
lundi au vendredi, de 8h00 et 17h00 (heure de la cote Est). Pour
les zones & I’extérieur des Etats-Unis, communiquez avec votre
représentant DENTSPLY Professional local.

Comme avec les pi¢ces a main a grande vitesse et autres
appareils dentaires, la combinaison de 1’eau et des vibrations
ultrasoniques du détartreur Cavitron Built-In génere des
aérosols. Suivre les directives de procédure reprises en Section
9 du présent manuel permettra de contrdler efficacement et de
minimiser la dispersion des aérosols.
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6.2 Recommandations relatives a I’alimentation

en eau

* 1l est fortement recommandé que tous les systémes fournissant

de I’eau soient conformes aux normes applicables des Centres
pour le contrdle et la prévention des maladies (Centers for
Disease Control and Prevention, CDC) et de I’ADA (American
Dental Association) ; de méme, toutes les recommandations
relatives au ringage et aux procédures de controle des infections
doivent étre suivies (voir les Sections 7 et 10). C’est le
professionnel dentaire qui est seul responsable d’assurer qu’il
connait les directives, les normes et les recommandations des
différentes agences pertinentes en matiére de conformité.

Ce produit Cavitron est un dispositif médical devant étre
installé conformément aux réglementations locales et nationales,
notamment aux directives concernant la qualité de I’eau (p. ex.
eau potable). Comme votre produit Cavitron est un systéme
d’eau ouvert, il se peut qu’une telle réglementation nécessite

de le brancher a un dispositif de contrdle centralisé de 1’eau
permettant d’empécher les contaminants présents dans I’eau
d’étre refoulés vers I’alimentation en eau.



Section 7 : Exigences relatives aux
canalisations d’eau

La pression de la canalisation d’eau entrante alimentant le
détartreur ultrasonique doit se situer entre 172 kPa (25 1b/po?)
et 414 kPa (60 1b/po?). Si la pression de la canalisation
d’alimentation en eau de votre systéme dentaire d’eau dépasse
414 kPa (60 1b/po?), installez un régulateur de pression d’eau

sur la canalisation d’eau alimentant votre détartreur a ultra-sons.

La température de 1’eau arrivant dans le systeme Cavitron ne
doit pas dépasser 25 °C (77 °F). Si nécessaire, il est conseillé
d’installer un dispositif pour maintenir la température dans cette
limite ou un systéme de distribution DualSelect de Cavitron
attach¢ pour permettre au systéme d’étre utilisé comme systéme
d’eau fermé.

Une valve de coupure manuelle doit étre installée sur la
canalisation amenant 1’eau au systéme dentaire afin de pouvoir
couper complétement 1’arrivée d’eau durant les heures de
fermeture du cabinet.

11 est recommandé d’installer un filtre sur la canalisation
d’alimentation en eau du cabinet dentaire afin d’assurer que
toute particule présente dans 1’eau soit emprisonnée avant
d’atteindre le détartreur a ultra-sons.

Lorsque les procédures d’installation ci-dessus ont été
exécutées sur les canalisations amenant I’eau au systéme
dentaire, les canalisations d’eau du cabinet dentaire doivent

étre abondamment rincées avant d’étre branchées au systéme
ultrasonique Cavitron.

+ Vérifier que le systéme ne présente aucune fuite aprés un
rincage.

Section 8 : Description du systéme
de détartrage ultrasonique

8.1 Commandes du systéme

Le module DENTSPLY Cavitron Built-In est activé dés que le
clinicien retire la pi¢ce a main de son support.

Fonction MARCHE/ARRET

La fonction ultrasonique est ACTIVEE et DESACTIVEE par
I’entremise de la pédale de I’unité dentaire.

Réglage de la puissance

I1'y a 2 options pour régler la puissance du détartreur ultrasonique
Cavitron Built-In.

Option 1 : Il est possible d’ajuster la puissance

en tournant le bouton de commande de puissance Q
se trouvant sur la commande de I’unité dentaire

qui a été installée par votre technicien de service.

Des autocollants ont été fournis pour les coller

sur I'unité de traitement afin d’indiquer la plage de puissance du
détartreur ultrasonique Cavitron (voir I’image). Ces autocollants
sont optionnels ; ils pourraient également avoir ét¢ omis par votre
technicien. S’ils n’ont pas été collés ou qu’ils ont été omis par le
technicien et que vous aimeriez qu’ils soient collés sur votre unité
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dentaire, communiquez avec le service clientele DENTSPLY pour
les commander.

Option 2 : Si vous utilisez une unité de traitement dotée d’un pavé
tactile, votre technicien de service passera les fils nécessaires pour

ajuster la puissance aux boutons appropriés de 1’unité dentaire. La

puissance est réglable par 1I’entremise de ces boutons.

Réglage du débit de lavage

Le débit d’eau circulant dans la piéce a main est réglable a 1’aide
d’un élément de commande rotatif se trouvant sur le connecteur de
cable (bleu).
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8.2 Piéce a main Steri-Mate® de Cavitron

La piéce a main Steri-Mate est compatible avec tous les inserts a ultra-sons Cavitron 30K. La piéce a main Steri-Mate 360 de Cavitron
est compatible avec tous les inserts a ultra-sons Cavitron 30K avec prise de plastique. Elle n’est cependant pas compatible avec les inserts
Cavitron 30K Slimline avec prise de métal (30K SLI-10S, SLI-10L et SLI-10R).

Connecteur de piéce a main
(les piéces a main et les ensembles de raccordement se verrouillent entre eux)

Piéce a main Steri-Mate 360

Broche de la piéce a main \

rotative sur 360 degrés

Ensemble de cable

Codes de date

Cavitron' 30K Steri-Mate s S

Port de insert

Cavitron' Steri-Mafgh o< me— IS

Broche de la piéce a main rotative sur 360 degrés Réglage du débit de lavage

Pour tourner I’insert, placez les doigts sur la broche de la piece a  En tenant I’extrémité ouverte de la pice a main orientée vers le haut, il

main et tournez pour obtenir la position désirée. Cela permet un est possible d’augmenter le lavage en tenant la piéce a main et en tournant

positionnement ajustable de la main, un mouvement d’écoulement ~doucement le bouton de réglage de lavage bleu en sens horaire. Le débit

libre et un accés a la cavité orale antérieure et postérieure. daps la pi¢ce a main détermine la température du lavage. Un.déblt plus
faible est plus chaud alors qu’un débit plus élevé est plus froid.
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8.3 Inserts a ultra-sons DENTSPLY Cavitron 30K

Les différents styles d’inserts a ultra-sons DENTSPLY Cavitron sont facilement interchangeables pour une variété de procédures et
d’applications.

Joint torique gorpsffie tmnsm;s;w;l o
Assure ’étanchéité du liquide de drans cre e.t amph ll,e e;n ouzenll’e.:nt mecanique
refroidissement de la piéce a main. u convertisseur a I'embout de Linsert.

\

)

Bride pour le doigt

Embout d’insert Convertisseur oscillatoire

La forme et la taille de Convertit 1’énergie fournie par la picce a
I’embout déterminent ’accés et Marquage de ’insert main en oscillations mécaniques utilisées
’adaptation. Le lavage préchauffé Fabricant, Date (AJJJ = année simple et trois pour activer I’embout de I’insert.

est dirigé a I’embout. chiffres pour le jour dans 1’année), Fréquence

et Type (p. ex. DENTSPLY 7346, 30K,
FSI-SLI-10S)

Tenez la piece a main en position érigée. Activez le systéme pour remplir la piéce a main avec de I’eau. Lubrifiez le joint torique de

caoutchouc de ’insert avec de I’eau avant de le placer dans la piéce a main. Insérez complétement I’insert en le poussant et en le tournant
délicatement. NE PAS FORCER.
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8.4 Renseignements sur la pédale et
fonctionnement

» Le fabricant de I’unité dentaire fournit une pédale. Se reporter

a son mode d’emploi pour connaitre ses caractéristiques de
fonctionnement.

Section 9 : Techniques d’utilisation

9.1 Positionnement du patient
* Le dossier du fauteuil doit étre réglé de fagcon a optimiser

I’acces a la machoire supérieure et a la machoire inférieure.
Ceci assure le confort du patient et une bonne visibilité pour le
praticien.

Demandez au patient de tourner la téte vers la droite ou vers la
gauche.

Faites-lui lever ou baisser le menton suivant le quadrant et la
surface en cours de traitement.

Evacuez ’eau d’irrigation au moyen d’un éjecteur de salive ou
d’un HVE.

9.2 Exécution des procédures de détartrage a

ultra-sons

* Les bords des inserts a ultra-sons DENTSPLY de Cavitron

sont arrondis intentionnellement afin de réduire les risques

de lacération des tissus grace a des techniques de détartrage
ultrasonique appropriées. Repoussez les lévres, les joues et la
langue du patient pour éviter tout contact accidentel prolongé
avec I’embout de I’insert activé a chaque fois que I’insert est
introduit dans la bouche.

Veillez a toujours ajuster le lavage pour qu’un volume approprié
de liquide soit disponible pour refroidir I’embout et la surface
de la dent.
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* En général, on suggere I’utilisation d’un doigté extrémement
Iéger en position supra et sous-gingivale. Le mouvement de
I’embout activé et les effets acoustiques du liquide d’irrigation
sont dans la plupart des cas suffisants pour éliminer méme les
dépots les plus récalcitrants.

Réglez le bouton de commande d’ajustement de puissance du
systéme au réglage le plus bas convenant a I’application et a
I’insert choisis.

N’ajuster la molette de réglage de la puissance du systéme que
lorsque I’insert ne se trouve pas dans la bouche d’un patient.

9.3 Considérations relatives au confort du

patient

Causes de sensibilité
» Position incorrecte de I’embout. La pointe devrait étre orientée

a I’écart de la surface des racines.

Insert laissé en position statique sur la dent. Il faut que 1’embout
soit constamment en mouvement et qu’il emprunte un chemin
variable sur la dent.

» Application d’une pression. Le doigté et la pression doivent étre
extrémement légers, surtout sur le cément exposé.

Si la sensibilité persiste, diminuez la puissance réglée et laissez
la dent sensible pour passer a une autre avant d’y revenir.
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Section 10 : Entretien du systéme

10.1 Protocole quotidien

Procédures de mise en marche en début de journée

1.

Mettez 1’unité dentaire en marche (se reporter au mode d’emploi
de I’unité dentaire).

Retirez I’ensemble de connecteur de cable DENTSPLY de
Cavitron de son support de piéce a main et réglez la puissance a
30 % de son maximum.

Branchez la piéce a main Steri-Mate a I’ensemble de connecteur
de cable (se reporter au livret informatif portant sur le controle
des infections pour connaitre les directives de stérilisation).
Ajuster la commande de lavage a sa valeur maximale.

Tenez la piece a main (sans I’insert installé) au-dessus d’un
évier ou d’un drain. Activez la pédale et I’eau de ringage par
I’entremise de la piéce a main, ce pendant au moins deux
minutes.

Placez ’insert stérilisé sur la piece a main en lui imprimant un
Iéger mouvement de torsion accompagné d’une légere pression.
Activez la fonction ultrasonique et réglez les commandes de
puissance et de lavage pour qu’elles conviennent a vos positions
de fonctionnement favorites.

Entre les patients

1.

Retirez tout insert ultrasonique en place et la piece a main
Steri-Mate. Nettoyez et stérilisez la piéce a main ainsi que
tous les inserts utilisés pendant la procédure (reportez-vous



au livret informatique portant sur le controle des infections et
aux sections portant sur le nettoyage et la stérilisation du mode
d’emploi des inserts a ultra-sons de Cavitron).

2. Nettoyez et désinfectez I’ensemble de cable de piece a main
en appliquant une solution désinfectante sans immersion de
qualité médicale®, en suivant soigneusement les directives
fournies par le fabricant de la solution. Pour nettoyer le céble,
vaporisez de la solution désinfectante en quantité sur un papier
essuie-tout propre et essuyez le cable et le connecteur. Jetez le
papier essuie-tout utilisé. Pour désinfecter le cable, vaporisez du
désinfectant en quantité sur un chiffon propre et essuyez le cable
et le connecteur. Permettez a la solution désinfectante de sécher
a lair.

3. Nettoyez et désinfectez toutes les surfaces de la téte de
commande de traitement dentaire conformément aux directives
fournies par le fabricant.

4. Branchez une piece a main stérilisée Steri-Mate sur son
connecteur de cable correspondant.

5. Tenez la piéce a main (sans I’insert installé) au-dessus d’un
évier ou d’un drain. Activez la pédale et I’eau de ringage par
I’entremise de la piéce a main, ce pendant au moins trente
secondes.

6. Placez un insert stérilisé sur la pi¢ce a main.

Mise hors fonction a la fin de la journée

1. Rincez le systeéme a ultra-sons intégré DENTSPLY de Cavitron
conformément aux directives du fabricant de 1’unité dentaire.

2. Retirez tout insert ultrasonique en place et la pi¢ce a main
Steri-Mate. Nettoyez et stérilisez la piece a main ainsi que

tous les inserts utilisés pendant la procédure (reportez-vous

au livret informatique portant sur le contréle des infections et
aux sections portant sur le nettoyage et la stérilisation du mode
d’emploi des inserts a ultra-sons de Cavitron).

3. Nettoyez et désinfectez ’ensemble de cable de piéce a main en
appliquant une solution désinfectante sans immersion de qualité
médicale*, en suivant soigneusement les directives fournies
par le fabricant de la solution. Pour nettoyer le céble, vaporisez
de la solution désinfectante en quantité sur un papier essuie-
tout propre et essuyez le cable et le connecteur. Jetez le papier
essuie-tout utilisé. Pour désinfecter le systeme, vaporisez du
désinfectant en quantité sur un chiffon propre et essuyez le cable
et le connecteur. Permettez a la solution désinfectante de sécher
a l’air.

4. Nettoyez et désinfectez toutes les surfaces de la téte de
commande de 1’unité dentaire conformément aux directives
fournies par le fabricant.

5. Placez le connecteur de cable sur le support de piece a main
pour I’y ranger.

6. Coupez I’alimentation et ’arrivée d’eau vers 1’unité dentaire.
*REMARQUE : Il est préférable d utiliser des solutions désinfectantes a

I’eau. Certaines solutions désinfectantes a base d’alcool peuvent entrainer la
décoloration du cable et du connecteur de la piéce a main.
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Section 11 : Dépannage

Certaines procédures de dépannage de base vous aideront a éviter Faibles
d’effectuer des appels de service inutilement. vibrations

Mettez
le cadran

bleu dans la
zone bleue,

Vérifiez le niveau
d’'usure de l'insert a
I'aide de l'indicateur
d’usure

Purgez tout
I'air emprisonné
dans la piece
a main

7' N

Augmentez
le réglage de
puissance

faibles
vibrations
Non

Systeme OK

Insert usé
ou défectueux

Procédez
a l'entretien du

Remplacez l'insert

détartreur
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Aucune
vibration ;
aucun débit
d’eau

Est-ce que .
le détartreur est en Oui
marche? L

Est-ce que

Veillez
la piéce a main est

Est-ce que le
détartreur est sous a bien Non
tension? brancher la bien fixée au cable?
piéce a main
Oui

Mettez le
systéme hors
tension. Apres
20 secondes,
le systeme
se met sous
tension.

Remplacez la

Oui piéce a main
Steri-Mate

Réglez la
commande de
puissance du

détartreur

Est-ce que
l'insert est
usé?

Vérifiez
l'interrupteur du Non
support de piece

a main

Le
systeme

fonctionne
normalement?

Remplacez
l'insert

Le systéme de
détartrage doit
étre entretenu

Systeme OK
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Aucune
vibration ;
avec débit

d’eau

Est-ce que
le détartreur est en
marche?

Non

Est-ce que
le détartreur est
sous tension?

Est-ce que
la piéce a main est
bien fixée au cable?

Veillez a bien
brancher la piece
a main
Oui

Faites
passer les
cycles de la
pédale

Réglez la
commande de
puissance du

détartreur

Veérifiez Remplacez la
l'interrupteur du
support de piéce
a main

Est-ce que
l'insert est
usé?

piéce a main
Steri-Mate

Remplacez
l'insert

Le systeme
fonctionne
normalement?

Non

Procédez a
I'entretien du Systeme OK
détartreur
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La piéce a main du tEEtrgIJ’:Tr la\/tirrin]isérg:ie
detartre.ur ?haUﬁe » ——»(emprisonné dans de I'entrée d’eau
la sortie d’eau est la piéce & main nexcade pas

trop chaude 5 °C (77 °F)

Changez

Température
normale

Systeme OK

Changez la

W N Température
piece a main

normale

Oui Insert
ctueux

Augmentez
le débit d'eau ou
réglez la puissance a
un niveau plus bas,

Température
normale

Non

Température
normale

Effectuez N
I'entretien du Systéme OK
systeme

Non
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Section 12 : Période de garantie

Section 13 : Caractéristiques

Le détartreur a ultra-sons Cavitron Built-In G139 est garanti
pendant DEUX ANS suivant la date d’achat. La pi¢ce a main Steri-
Mate fournie avec votre systéme est garantie pendant SIX MOIS
suivant la date d’achat. Reportez-vous au fascicule de la garantie
fourni avec votre unité dentaire pour connaitre les conditions de la
garantie.
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Conditions d’utilisation :
Température ambiante :
Humidité :

15-40 °C
30-75 % HR

Entrée pour I’alimentation optionnelle si utilisée :

APX modéle AP7948DR
Tension

Puissance

Fréquence

Tension de sortie
Intensité de sortie

120 V c.a.
60 Watts
60 Hz
24V c.a.
2,5A

Entrée pour I'unité de détartrage modele G139 :

Tension :

Intensité

Puissance nominale
Fréquence
Température de 1I’eau
Pression d’eau

Fréquence de sortie
Puissance
Débit d’eau

24V c.a.

2,5A

60 VA

50/60 Hz

5-25°C (41-77 °F)
172-414 kPa (25-60 1b/po?)
30 kHz

3-30 Watts
10 > débit > 60 ml/min

Conditions de stockage et d’expédition :

Plage de température ambiante :
Plage d’humidité relative :

Plage de pression atmosphérique :

-40-75 °C

10-95 % HR

(sans condensation)
50-106 kPa (7-15 Ib/po?)



Section 14 : Classifications

Tension d’entrée fournie par le SELV

Degré de protection contre les électrocutions :  Type B
Degré de protection contre I’infiltration

nocive de I’eau : Ordinaire
Mode de fonctionnement : Continu

Equipement non convenable pour une utilisation

en présence de mélanges inflammables.
Classification de la directive relative aux

dispositifs médicaux : Ila

» La tension d’entrée du détartreur a ultra-sons Cavitron Built-In
G139, lorsqu’elle n’est pas indiquée avec 1’unité dentaire, ne
peut étre assurée que par la source d’alimentation spécifiée pour
I’APX, modele AP7948DR.

Section 15 : Identification des
symboles

,.E [:Ii]
Equipement de Consulter le mode
type B d’emploi

© EQUIPEMENT MEDICAL

CN us CONSIDERANT LES RISQUES
D’ELECTROCUTION,
D’INCENDIE ET DE PROBLEMES
MECANIQUES, UNIQUEMENT EN
CONFORMITE AVEC LES NORMES
UL 60601-1CAN/CSA-C22.2 No. 601.1,
ANSI/AAMI ES60601-1 (2005, 3¢ ED.),
CAN/CSA-C22.2 No 60601-1 (2008), 13VA

( € Ce symbole est un marquage obligatoire
pour les dispositifs qui pénétrent le marché
européen ; il sert a indiquer la conformité
avec les exigences essentielles de santé et
de sécurité énoncées dans les directives
européennes. Le symbole peut étre
accompagné d’un numéro d’identification a
quatre chiffres de 1’organisme notifi¢.
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Introduccion

E S PAN O L El escarificador ultrasénico Cavitron Built-In esta equipado con

el sistema Sustained Performance System™ (SPS), que brinda
un equilibrio constante entre la eficiencia de escarificacion y la

Escarificador ultrasénico Cavitron® Built-In comodidad del paciente gracias a que mantiene el nivel de potencia

con pieza de mano Cavitron® Steri-Mate® de la unidad cuando la punta de la boquilla encuentra depositos
Modelo G139 dificiles; esto permite que el profesional médico pueda escarificar

eficazmente incluso con una configuracion de potencia mas baja.

El sistema funciona convirtiendo la corriente SELV en corriente
de alta frecuencia. Por su parte, el sistema ultrasonico consta de

Instrucciones de uso dos partes: una boquilla y el sistema electrénico SPS. El sistema
Lea todas las instrucciones con atencion SPS hace uso de dos circuitos de via cerrada: uno permite la
antes de poner en funcionamiento la unidad. sintonizacién automaética (ajusta la frecuencia de funcionamiento

para que esté en resonancia para cada boquilla); el otro controla
de manera automatica la pulsacion de la punta en diferentes
condiciones de trabajo. La punta de la boquilla del escarificador
Cavitron Built-In de DENSTPLY produce 30 000 pulsaciones
de tamano microscopico por segundo. Esta caracteristica, en
combinacion con los efectos actsticos del agua de enfriamiento,
le confiere una accion sinérgica que acaba literalmente con los
calculos mas gruesos a la vez que brinda al usuario y al paciente
mayor comodidad.
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Descripcion general del producto

Este producto debe instalarse en un sistema dental. Los usuarios
finales de este producto son profesionales de la odontologia. Estos
dispositivos se emplean para eliminar calculos ligeros y gruesos
tanto de la superficie de los dientes como de la raiz.

Asistencia técnica

Para obtener asistencia técnica y recurrir al servicio de reparaciones
en los Estados Unidos, llame a los nimeros de teléfono del
representante de Cavitron CareSM (1-800-989-8826 o 717-767-8502)
de lunes a viernes de 8:00 a. m. a 5:00 p. m. (horario del este).

Para otras zonas, pongase en contacto con su representante local de
DENTSPLY.

Suministros y piezas de repuesto

Para realizar pedidos de suministros o de piezas de repuesto en los
Estados Unidos, pongase en contacto con su distribuidor local de
DENTSPLY o llame al 1-800-989-8826 o al 717-767-8502, de lunes
a viernes de 8:00 a. m. a 5:00 p. m. (hora del este). Para otras zonas,
poéngase en contacto con su representante local de DENTSPLY.

Eliminacion de la unidad

La unidad debe desecharse de acuerdo con la normas legales
vigentes en cada pais.

Precaucion: la ley federal de los Estados Unidos permite la venta
de este dispositivo inicamente a los profesionales de la odontologia
colegiados, o bien a terceras personas si disponen de una receta del
profesional odontologico que los habilita para comprarlo.
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Seccion 1: Indicaciones de uso

Técnicas de ultrasonido
» Todas las aplicaciones de escarificacion supragingival
y subgingival.
» Desbridamiento periodontal para todo tipo de periodontopatias.

Seccion 2: Contraindicaciones

 Los sistemas ultrasonicos no deben utilizarse para realizar
procedimientos de restauracion dental que impliquen
la condensacion de la amalgama dental.

* No se deben utilizar en nifios menores de 3 afios.

Seccion 3: Advertencias

* Debe advertirse a las personas con marcapasos, desfibriladores
o cualquier otro producto sanitario implantable activo que
ciertos tipos de equipos electronicos podrian interferir en el
funcionamiento normal del dispositivo implantado. Aunque
nunca se han notificado casos de interferencias a DENTSPLY,
recomendamos que tanto la pieza de mano como los cables se
mantengan a una distancia minima de entre 15 y 23 cm (6-9 in)
del dispositivo implantado y de los electrodos mientras se esté
usando el producto. En el mercado existe una amplia gama de
marcapasos y otros productos sanitarios implantables diferentes.
Los profesionales clinicos deben ponerse en contacto con el
fabricante del dispositivo o el médico del paciente para obtener
recomendaciones especificas. Esta unidad cumple la norma de
productos sanitarios IEC 60601.



 El profesional sanitario de la odontologia tiene la
responsabilidad de determinar cuando es adecuado usar el
producto y conocer:

* el estado de salud de cada paciente;

« las técnicas dentales que se deben llevar a cabo;

* la recomendaciones de los organismos publicos y del
sector aplicables respecto al control de las infecciones
en el entorno de los servicios sanitarios odontologicos;

* los requisitos y las reglas para una practica segura de la
odontologia; y

* estas instrucciones de uso en su conjunto (incluidas
la seccion 4 Precauciones, la seccion 6 Control de
infecciones y la seccion 10 Cuidado del sistema).

» Este producto esta concebido para prestar asistencia a la hora
de eliminar la susceptibilidad a la retraccion de los liquidos
bucales. Para garantizar una proteccion adecuada contra la
contaminacion cruzada de otros dispositivos conectados a
la unidad dental, se recomienda encarecidamente instalar
funciones de antirretraccion en la unidad dental. Ademas,
debe realizarse un mantenimiento correcto de la unidad dental
y de las funciones de antirretraccion y deben pasar pruebas
periddicas. Para obtener mas informacion, péngase en contacto
con el fabricante de su unidad dental.

» Este producto no se debe utilizar en los casos en los que la
asepsia se considere necesaria 0 conveniente a juicio y criterio
del profesional sanitario de la odontologia, a menos que
también se emplee de manera conjunta un kit de lavado estéril
(n.° de ref. 81340).

Este producto no se debe utilizar como un sistema abierto de
agua (por ejemplo, conectado a un sistema de agua publico)
durante periodos en que exista riesgo de contaminacion del
agua. Los profesionales sanitarios de la odontologia deben
interrumpir el uso y ponerse en contacto con el organismo de
recursos hidricos local para determinar cuando sera seguro de
nuevo usar el producto. Cuando pase el riesgo, el organismo de
recursos hidricos debera proporcionar pautas de desinfeccion

de las tuberias. Se deberan purgar todas las entradas de agua
procedentes del sistema publico de abastecimiento de agua (por
ejemplo, grifos, tuberias o equipo odontologico) de conformidad
con las instrucciones del fabricante y durante un minimo de

5 minutos.

Antes de empezar el tratamiento, los pacientes deben enjuagarse
con un antibidtico conocido como el gluconato de clorhexidina
al 0,12 %. El enjuague con antibidtico reduce la posibilidad de
infeccion y también el nimero de microorganismos liberados en
forma de aerosol durante el tratamiento.

Es muy recomendable el uso de un evacuador de saliva de gran
volumen (HVE) para reducir la cantidad de aerosoles liberados
durante el tratamiento.

No seguir las recomendaciones relativas a las condiciones de
funcionamiento ambientales, incluida la de la temperatura del
agua, podria ocasionar lesiones en los pacientes o usuarios.
Maneje la boquilla Cavitron con precaucion. Un manejo
inadecuado de la boquilla, especificamente de la punta de la
boquilla, podria ocasionar lesiones y/o contaminacion cruzada.
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No seguir de forma correcta los procesos de esterilizacion
validados o las técnicas asépticas aprobadas respecto

a las boquillas Cavitron podria ocasionar la aparicion

de contaminacion cruzada.

* NO monte el escarificador integrado Cavitron Built-in fuera de

la unidad dental; de hacerlo, se anulara la garantia.

Seccion 4: Precauciones

Es muy recomendable desinfectar el equipo y realizar un
mantenimiento de la red de suministro de agua de uso dental.
Consulte la seccion 10: cuidado del sistema.

Compruebe que la pieza de mano se ajusta correctamente en

el soporte del sistema. De no estar correctamente situada, cabe
la posibilidad de que la pieza de mano resbale hacia fuera del
soporte y quede dafiada o contaminada. Péngase en contacto
con un técnico del servicio para garantizar un ajuste correcto.
Cierre la llave de paso de la red de agua de la clinica todas las
noches antes de salir.

Se recomienda utilizar un filtro en linea de agua.

No ponga nunca en funcionamiento el equipo si el liquido no
fluye a través de la pieza de mano.

Asegurese siempre de que las conexiones eléctricas del cable de
la pieza de mano y de la pieza de mano Steri-Mate estén limpias
y secas antes de montarlas para proceder a su uso.

Las unidades de escarificacion ultrasonica Cavitron y las
boquillas ultrasonicas Cavitron se han disefiado y se han puesto
a prueba como sistema para comprobar su seguridad y eficacia.
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En cambio, no se han puesto a prueba con equipos de otras
marcas y, por tanto, usarlos de manera conjunta podria tener un
efecto negativo en la seguridad y eficacia del equipo Cavitron y
su garantia. Lea la garantia antes de utilizar el producto.

Al igual que las cerdas de un cepillo de dientes, las puntas de
las boquillas ultrasonicas también se desgastan con el uso. Las
boquillas con solo 2 mm de desgaste pierden aproximadamente
un 50 % de su eficacia de escarificacion. En general, se
recomienda que las boquillas ultrasénicas se desechen y se
reemplacen tras un afio de uso para mantener un nivel de
eficacia optimo y evitar que se rompan. También se incluye un
indicador de desgaste de boquillas profesional de DENTSPLY.
Si se observa un desgaste excesivo, o la boquilla se ha doblado,
deformado o dafado de cualquier otra forma, deséchela
inmediatamente.

Retire los labios, mejillas y lengua del paciente para evitar el
contacto con la punta de la boquilla cuando la introduzca en la
cavidad bucal.

Debe emplearse agua en todas las operaciones de escarificacion.
El flujo del agua es ajustable (de menos de 10 ml/minuto a mas
de 60 ml/minuto).

Ajuste la perilla de control de potencia del sistema inicamente
cuando la boquilla no se encuentre dentro de la cavidad bucal
del paciente.

Al igual que con el resto de intervenciones dentales, tome
medidas de precaucion universales (es decir, utilice mascarilla,
gafas o careta, guantes y bata protectora).



Seccion 5: Reacciones adversas

No se conoce ninguna.

Seccion 6: Control de infecciones

6.1 Informacién general

* Por motivos de seguridad del usuario y del paciente, ponga
minuciosamente en practica los procedimientos de control de
infecciones detallados en el manual Procedimientos de control
de infecciones de los sistemas Cavitron que se suministra
junto a su sistema. Se pueden obtener mas manuales 1lamando
al numero de teléfono del servicio de atencion al cliente
1-800-989-8826, de lunes a viernes, de 8:00 a. m. a 5:00 p. m.
(hora del este). Para zonas de fuera de los Estados Unidos,
poéngase en contacto con su representante local de DENTSPLY.

» Al igual que sucede con las piezas de mano de alta velocidad y
otros dispositivos dentales, la combinacion de agua y vibracion
ultrasonica del escarificador Cavitron Built-In creara aerosoles.
Si sigue las directrices operativas que se incluyen en la seccion
9 del presente manual, podra controlar y minimizar de forma
eficaz la dispersion de aerosoles.

6.2 Recomendaciones respecto a la red de
suministro de agua

* Se recomienda encarecidamente que toda la red de suministro
de agua para uso dental cumpla con las normas aplicables de los
CDC (Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades

de los Estados Unidos) y de la ADA (Asociacion Dental
Estadounidense), y que se sigan todas las recomendaciones en
cuanto al purgado y los procedimientos generales de control de
infecciones (consulte las secciones 7 y 10). Conocer y cumplir
las pautas, normas y recomendaciones de los organismos
reguladores es responsabilidad exclusiva del profesional
sanitario de la odontologia.

Este producto se debe instalar, como cualquier otro producto
sanitario, de conformidad con las normas locales o nacionales
correspondientes, incluidas las directrices sobre calidad de
agua (p. €j., agua potable). Como sistema abierto de agua, tal
normativa puede exigir la conexion del producto Cavitron a un
dispositivo de control de agua centralizado que impida que el
agua contaminada vuelva a ir a parar a la red de abastecimiento
de agua.

Seccion 7: Requisitos respecto a las
tuberias del agua

» La presion de la tuberia de la red del suministro de agua

entrante en el escarificador ultrasénico debe situarse, como
minimo, en 172 kPa (25 psi) y, como maximo, en 414 kPa
(60 psi). Si la presion de su tuberia de la red del suministro de
agua para uso dental supera los 414 kPa (60 psi), instale un
regulador de presion del agua en la tuberia que va a parar al
escarificador ultrasonico.

La temperatura del agua que entra en el sistema Cavitron no
debe superar los 25 °C (77 °F). En caso necesario, se debe
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instalar un dispositivo para conservar la temperatura dentro

de los parametros especificados o acoplar un sistema de
dispensacion Cavitron DualSelect para que el sistema funcione
como un sistema cerrado de agua.

e Para cerrar completamente el agua cuando no haya nadie en la
clinica, debera girar la llave de paso manual de la tuberia del
suministro de agua para uso dental.

» Se recomienda instalar un filtro en la tuberia del suministro de
agua para atrapar las particulas que haya en el agua antes de que
lleguen al escarificador ultrasénico.

» Una vez finalizadas la instalacion de los aparatos mencionados
anteriormente en la red de suministro de agua para uso dental,
debera purgarse concienzudamente la tuberia de agua de la
clinica dental antes de conectarla al sistema ultrasénico.

» Una vez se haya purgado el sistema, compruebe que no hay
ninguna fuga.

Seccidn 8: Descripcion del sistema
de escarificacion ultrasénica

8.1 Controles del sistema

El modulo Cavitron Built-In de DENTSPLY se activa siempre que
el profesional clinico retira la pieza de mano de su soporte.

Funcion de encendido y apagado

La funcién de ultrasonido se enciende o apaga usando el pedal de
control de la unidad.

ESPANOL - 44

Ajuste de potencia

Existen 2 opciones de ajuste de potencia para el escarificador
ultrasonico integrado Cavitron Built-in.

Opcion n.° 1: La potencia se ajusta girando la ruleta
de control de potencia que esta situada en la base

de control del aparato que instald el técnico del
servicio. Hay unos adhesivos que se pueden situar en
la unidad de tratamiento a fin de saber a qué potencia
se encuentra el escarificador ultrasénico Cavitron
(consulte la imagen). Utilizar estos adhesivos no es obligatorio y el
técnico podria no haberlos pegado. En caso de que el técnico haya
olvidado los adhesivos o nos los haya pegado y usted desee que lo
haga, pongase en contacto con el servicio de atencion al cliente de
DENTSPLY para realizar un pedido.

Opcion n.° 2: Si estd usando una unidad de tratamiento equipada
con una pantalla tactil, el técnico del servicio vinculara el ajuste de
la potencia a los botones correspondientes de la unidad dental. La
potencia podra ajustarse con estos botones.

Ajuste del flujo de lavado

El flujo del agua que pasa a través de la pieza de mano se ajusta
girando la pieza de control que se encuentra en el conector del cable
(azul).



8.2 Pieza de mano Steri-Mate®

La pieza de mano Steri-Mate admite todas las boquillas ultrasonicas Cavitron 30K. La pieza de mano Cavitron Steri-Mate 360 admite todas
las boquillas ultrasénicas con empuifiadura de tipo plastico Cavitron 30K. No es compatible con las boquillas con empunadura de tipo metalica
Cavitron 30K Slimline (30K SLI-10S, SLI-10L y SLI-10R).

Conector de la pieza de mano
/ (la pieza de mano y el cable compuesto son esenciales)

Cable compuesto
Punta giratoria de la
pieza de mano de 360°

Puerto de la boquilla <

Codigos de fecha

Cavitron' 30K Steri-Mate s S

Mando giratorio
de ajuste de lavado
AZUL

Cavitron' Steri-Mafgh sox me— IS

Punta giratoria de la pieza de mano de 360° Ajuste del flujo de lavado

Para girar la boquilla, sitiie los dedos en la punta de la El flujo del lavado puede aumentarse girando suavemente y en el sentido
pieza de mano y girela hasta alcanzar la posicion deseada. de las agujas del reloj el mando giratorio de lavado azul a la vez que se

La maniobrabilidad de la pieza de mano permite ajustar la sostiene en posicion vertical la pieza de mano por su extremo abierto. El
colocacion de la mano, un movimiento de flujo libre y el acceso caudal de la pieza de mano determina la temperatura del lavado. Un caudal
anterior y posterior de la cavidad oral. bajo proporciona temperaturas mas calidas, mientras que uno mas alto,

temperaturas mas frias.
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8.3 Boquillas ultrasonicas Cavitron 30K de DENTSPLY

La amplia gama de boquillas ultrasonicas Cavitron de DENTSPLY se puede intercambiar con facilidad para diversos procedimientos y

aplicaciones.

Junta torica Unidad de conexion
Sella el liquido refrigerante de la pieza de mano. Transfiere y amplifica los movimientos mecanicos del

tubo hasta la punta de la boquilla.

D)

Punto de agarre del dedo

Punta de la boquilla
El tamafio y la forma de
la punta determinan el

acceso y la adaptacion. Marcado de la boquilla
El lavado precalentado Fabricante, fecha (ADDD = un solo digito para el afio y
se dirige a la punta. tres digitos para el dia del afo), frecuencia y tipo (p. ej.,

DENTSPLY 7346 30K FSI-SLI-10S).

Tubo magnetoestrictivo

Convierte la energia suministrada por la
pieza de mano en oscilaciones mecanicas
usadas para activar la punta de la boquilla.

Sostenga la pieza de mano en posicion vertical. Active la unidad para llenar la pieza de mano de agua. Lubrique con agua la junta tdrica de
goma de la boquilla antes de colocarla en la pieza de mano. Coloque bien la boquilla ejerciendo una ligera presion a la vez que realiza un

movimiento giratorio. NO FORZAR.
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8.4 Informacion y funcionamiento del N Seccion 9: Técnicas de uso
pedal de control e

 El fabricante de la unidad dental ha incorporado un pedal de
control. Consulte las instrucciones de uso del pedal para ver las
caracteristicas de funcionamiento.

9.1 Colocacion del paciente

» El respaldo del sillon debe ajustarse de modo que el acceso a
los arcos superior e inferior sea bueno.
De esta manera, se asegura la comodidad del paciente
y la visibilidad del profesional clinico.

+ Pida al paciente que gire la cabeza hacia la izquierda o hacia la
derecha.

 Pidale también que levante o baje la barbilla en funcion del
cuadrante y la superficie que se vaya a tratar.

 Retire el agua de irrigacion o bien con un succionador de saliva
o bien con un evacuador de gran volumen (HVE).

9.2 Realizacién de procedimientos de

escarificacion ultrasénica

* Los bordes de las boquillas ultrasénicas Cavitron de
DENTSPLY se han diseiiado de forma intencionada con una
forma redondeada para que el peligro de desgarro tisular sea
minimo al emplear técnicas de escarificacion ultrasonica
correctas. Siempre que se sitiie la punta de la boquilla en la
cavidad bucal del paciente, deberan retirarse los labios, las
mejillas y la lengua para evitar un contacto prolongado con la
punta activada.

» Ajuste siempre el lavado para que disponga de liquido
suficiente para enfriar la punta de la boquilla y la superficie de
los dientes.
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» Normalmente, tanto a nivel supragingival como a nivel
subgingival, debera presionar de forma extremadamente suave
la boquilla. En la mayor parte de los casos, el movimiento de la
punta activada y los efectos acusticos del liquido irrigado son
suficientes para extraer incluso los calculos mas dificiles.

» Ajuste la perilla de control de potencia del sistema en la
potencia mas baja que permita la aplicacion del tratamiento y el
uso de la boquilla seleccionada.

» Ajuste la perilla de potencia del sistema Ginicamente cuando
la boquilla no se encuentre dentro de la cavidad bucal del
paciente.

9.3 Consideraciones acerca de la comodidad
de los pacientes

Motivos por los que se puede experimentar
sensibilidad

* Colocacion incorrecta de la punta de la boquilla. La punta no
debe dirigirse cerca de la superficie de la raiz dental.

» Permitir que la boquilla permanezca en posicion estatica
sobre los dientes. La punta debe permanecer en movimiento y
cambiar de ruta en los dientes.

* Aplicar presion. La presion debe ser extremadamente suave, en
especial en el cemento expuesto.

 Si la sensibilidad continua, disminuya la potencia o cambie
momentaneamente de diente para posteriormente volver al
mismo.
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Seccion 10: Cuidado del sistema

10.1  Protocolo diario
Procedimientos de encendido al inicio del dia

1.

Conecte la unidad dental (consulte las instrucciones de uso de la
unidad).

Desconecte el cable compuesto del conector Cavitron de
DENTSPLY del soporte de la pieza de mano y ajuste la potencia
aun 30 % de la potencia maxima.

Conecte la pieza de mano Steri-Mate con el cable compuesto
del conector (consulte el manual Procedimientos de control de
infecciones para ver las instrucciones de esterilizacion).

Ajuste el control de lavado al maximo.

Sostenga la pieza de mano esterilizada (sin la boquilla instalada)
en un fregadero o desagiie. Active el pedal de control y deje que
salga agua durante al menos dos minutos.

Coloque la boquilla esterilizada en la pieza de mano ejerciendo
una ligera presion a la vez que realiza un movimiento giratorio.
Active la funcion ultrasonica y ajuste el control de potencia y de
lavado en la posicion que prefiera.

Cada vez que vaya a atender a un nuevo paciente

1.

Retire la boquilla ultrasonica y la pieza de mano Steri-Mate.
Limpie y esterilice la pieza de mano y todas las boquillas
utilizadas durante la operacion (consulte el manual
Procedimientos de control de infecciones y las instrucciones
de uso de las boquillas ultrasonicas Cavitron para acceder a las
instrucciones de limpieza y esterilizacion).



6.

Limpie y desinfecte el cable compuesto de la pieza de

mano utilizando una solucion desinfectante de no inmersion
médicamente autorizada,* siguiendo minuciosamente las
instrucciones del fabricante de la solucion. Para limpiar el
cable, rocie una cantidad abundante de solucion desinfectante
en un paflo limpio y, a continuacion, paselo por el cable y el
conector. Deseche el pafio usado. Para desinfectar el cable, rocie
una cantidad abundante de desinfectante en un pafio limpio

y, a continuacion, limpie el cable y el conector. Deje que el
desinfectante se seque al aire.

Limpie y desinfecte todas las superficies de la base de control de
tratamiento dental segun las instrucciones del fabricante.

Conecte la pieza de mano Steri-Mate esterilizada en el conector
del cable correspondiente.

Sostenga la pieza de mano esterilizada (sin la boquilla instalada)
en un fregadero o desagiie. Active el pedal de control y deje que
salga agua durante al menos treinta segundos.

Introduzca una boquilla esterilizada en la pieza de mano.

Apagado al final del dia

1.

Purgue el sistema ultrasonico integrado Cavitron Built-In de
DENTSPLY segtn las instrucciones del fabricante de la unidad
dental.

Retire la boquilla ultrasonica y la pieza de mano Steri-

Mate. Limpie y esterilice la pieza de mano y todas las
boquillas utilizadas durante la operacion (consulte el manual
Procedimientos de control de infecciones y las instrucciones

de uso de las boquillas ultrasonicas Cavitron para acceder a las
instrucciones de limpieza y esterilizacion).

3. Limpie y desinfecte el cable compuesto de la pieza de
mano utilizando una solucioén desinfectante de no inmersion
médicamente autorizada,* siguiendo minuciosamente las
instrucciones del fabricante de la solucion. Para limpiar el
cable, rocie una cantidad abundante de solucion desinfectante
en un paflo limpio y, a continuacion, paselo por el cable y el
conector. Deseche el pafio usado. Para desinfectar el sistema,
rocie una cantidad abundante de desinfectante en un pafio limpio
y, a continuacion, limpie el cable y el conector. Deje que el
desinfectante se seque al aire.

4. Limpie y desinfecte todas las superficies de la base de control
dental segun las instrucciones del fabricante.

5. Situe el conector del cable en el soporte de la pieza de mano a
fin de almacenarlo.

6. Desconecte el suministro de energia y de agua de la unidad
dental.

*NOTA: es mejor utilizar soluciones desinfectantes con base de agua.

Algunas soluciones desinfectantes con base de alcohol pueden desteriir el
cable y el conector de la pieza de mano.
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Seccidén 11: Solucion de problemas

A continuacion se enumeran algunos procedimientos de solucion de

problemas que ayudaran a evitar llamadas innecesarias al servicio
técnico. Vibraciéon
baja
Expulse el aire La perilla de
retenido en la < No potencia esta Si

en la zona azul

pieza de mano

Aumente la potencia

Compruebe el
desgaste de la
boquilla con un
indicador de
desgaste

Vibracion baja

Boquilla

El sistema esta bien ‘
o defectuosa

El escarificador
necesita una
revision

Sustituya la
boquilla
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Inspeccione
el interruptor

del soporte de la
pieza de mano

¢ El escarificador
tiene potencia?

Ajuste el control
de potencia del
escarificador

No

El sistema de

escarificacion
necesita
asistencia técnica

No hay
vibracién;
no hay flujo
de agua
¢ El escarificador .
No esta activo? Si L

Conecte
correctamente
la pieza de
mano

¢Esta la pieza de
mano totalmente
conectada al cable?

No

Apague el
sistema.

Despucs de Esta la boquilla Sustituya la
No ¢ ¢ i i
20 segundos, desgastada? Si pIeSZta de mano
vuelva a eri-Mate

encenderlo.

Sustituya la boquilla

El sistema
funciona con
normalidad

El sistema
esta bien
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No hay
vibracion;
hay flujo de
agua

¢ El escarificador .
esta activo? Si L

No

Conecte
correctamente
la pieza de
mano

¢ El escarificador
tiene potencia?

¢ Esta la pieza de
mano totalmente
conectada al cable?

No

Sustituya la
Si pieza de mano

Inspeccione el
interruptor del
soporte de la
pieza de mano

Ajuste el control
de potencia del
escarificador

Regule el
pedal de
control

; Esta la boquilla
No é ? q

desgastada?

Steri-Mate

Sustituya la

El sistema i

funciona boquilla
con

normalidad

No Si

El escarificador
necesita una
revision

El sistema
esta bien
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La pieza de mano del
escarificador se calienta
demasiado; el agua que ———>

sale esta demasiado

caliente

Expulse el

aire retenido
de la pieza
de mano

Compruebe que la
temperatura del agua
que entra en el aparato
no supera los 25 °C

Cambie la
boquilla

La temperatura
es normal

El sistema esta bien

Cambie
la pieza
de mano

Boquilla defectuosa

La temperatura
es normal

La
temperatura
es normal

Aumente el
caudal del agua
o baje la potencia

Pieza de mano
defectuosa

La
temperatura

No
es normal

El sistema
necesita una
revision

El sistema
esta bien
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Seccién 12: Periodo de garantia

Seccidén 13: Especificaciones

El escarificador ultrasonico Cavitron Built-In G139 tiene una
garantia de DOS ANOS a partir de la fecha de compra. La pieza
de mano Steri-Mate incluida en el sistema tiene una garantia de
SEIS MESES a partir de la fecha de compra. Consulte la hoja de
certificado de la garantia que acompaiia a la unidad dental para
consultar los términos y la declaracion de garantia.
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Condiciones de funcionamiento:
Temperatura ambiente: de 15°Ca40°C
Humedad: 30-75 % HR

Entrada del suministro de energia opcional (en caso de usarlo):
APX modelo AP7948DR

Tension 120V CA
Potencia 60 W
Frecuencia 60 Hz

Tension de salida 24V CA
Corriente de salida 25A

Entrada para la unidad de escarificacion modelo G139:
Tension: 24V CA
Corriente 25A

Potencia nominal 60 VA
Frecuencia 50/60 Hz

de 5°Ca25°C
(de 41 °F a 77 °F)
172-414 kPa (25-60 psi)

Temperatura del agua

Presion del agua

Frecuencia de salida 30 kHz
Potencia 3-30 W
Caudal del agua 10 > flujo > 60 ml/min

Condiciones de almacenamiento y transporte:
Intervalo de temperatura ambiente: de—40°Ca75°C
Intervalo de humedad relativa: 10-95 % HR

(sin condensacion)

Intervalo de presion atmosférica: 50-106 kPa (7-15 psi)



Seccion 14: Clasificaciones

Tension de entrada suministrada por SELV

Grado de proteccion contra descargas eléctricas: tipo B
Grado de proteccion contra

penetracion perjudicial de agua: Regular
Modo de funcionamiento: Continuo
Equipo no adecuado para su uso en presencia

de mezclas inflamables.

Clasificacion segun la Directiva de productos

sanitarios: IIa

¢ La tension de entrada del escarificador ultrasonico Cavitron
Built-In G139, cuando no la suministre la unidad dental, solo
podra suministrarla el suministro de potencia especificado de
APX, modelo AP7948DR.

Seccion 15: Identificacion de
simbolos

,.t [:Ii‘]
Consultar las Potencia CA
Instrucciones de uso (CA 24~)

Equipo tipo B

C“ Us

EQUIPO MEDICO

CON RESPECTO A LOS PELIGROS
MECANICOS, DE DESCARGA
ELECTRICA, O INCENDIO, SOLO
ESTA DE CONFORMIDAD CON UL
60601-1CAN/CSA-C22.2 N.° 601.1,
ANSI/AAMI ES60601-1 (2005, 3* ed.),
CAN/CSA-C22.2 N.°. 60601-1 (2008), 13VA

( € Este simbolo es una marca obligatoria
para dispositivos que entren en mercado
europeo que indica conformidad con los
requisitos de salud y seguridad esenciales
definidos en las directivas europeas.

El simbolo puede ir acompafiado por un
namero de identificacion de cuatro digitos
del organismo notificado.
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DEUTSCH

Cavitron® Built-In Ultraschall-
Zahnsteinentfernungsgerit mit Cavitron®
Steri-Mate® Handstiick
Modell G139

Gebrauchsanweisung
Bitte vor Inbetriebnahme der Einheit
sorgféltig und volistiandig durchlesen.
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Einfihrung

Das Cavitron Built-In Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgerét

ist mit einem Sustained Performance System™ (SPS —
Dauerleistungssystem) ausgestattet, das eine konstante
Ausgewogenheit zwischen der Effizienz der Zahnsteinentfernung
und dem Komfort fiir den Patienten bietet, indem es die
Leistungsstufe der Einheit beibehilt, auch wenn die Spitze des
Einsatzstiicks auf hartndckige Ablagerungen trifft. Dadurch hat
der Zahnarzt die Moglichkeit, sogar bei verringerter/geringer
Leistungsstufe eine effiziente Zahnsteinentfernung durchzufiihren.

Die Funktionsweise des Gerits beruht darauf, dass eine
Kleinstspannungsstromquelle (SELV) in einen Hochfrequenzstrom
umgewandelt wird. Das Ultraschallgerit besteht aus zwei Teilen:
einem Einsatzstiick und dem SPS-Elektroniksystem. Das SPS-
System umfasst zwei geschlossene Regelschleifen. Eine Schleife
bewirkt die automatische Einstellung (die Betriebsfrequenz wird
so eingestellt, dass bei jedem Einsatzstiick Resonanz erzeugt wird),
wihrend die zweite Schleife automatisch die Bewegung der Spitze
bei unterschiedlichen Betriebsbedingungen steuert. Das DENTSPLY
Cavitron Built-In Zahnsteinentfernungsgerit erzeugt pro Sekunde
30 000 mikroskopisch kleine Hubbewegungen an der Arbeitsspitze
des Einsatzstiicks. In Verbindung mit den akustischen Effekten des
Kiihlwassers wird dadurch eine synergistische Wirkung erzeugt,
die bei verbessertem Komfort fiir den Anwender und den Patienten
selbst hartnédckigste Zahnsteinablagerungen problemlos entfernt.
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Produktiibersicht

Dieses Produkt ist zur Installation in ein zahnmedizinisches
Gerit konzipiert. Es ist fiir die Verwendung durch Zahnérzte
und Zahnarzthelfer vorgesehen. Das Gerit wird zur Entfernung
leichter bis starker Zahnsteinablagerungen auf Zahnen und
Waurzeloberflachen verwendet.

Technische Unterstiitzung

Fiir technische Unterstiitzung und Reparaturhilfe innerhalb der USA
wenden Sie sich bitte telefonisch an Thren zustéindigen Cavitron
CareSM-Vertriebsbeauftragten: 1-800-989-8826 oder

717-767-8502 (Montag bis Freitag 8:00 bis 17:00 Uhr EST).
AuBlerhalb der USA wenden Sie sich bitte an den nichsten
DENTSPLY-Vertriebsbeauftragten.

Zubehor und Ersatzteile

Zur Bestellung von Zubehor oder Ersatzteilen innerhalb der

USA wenden Sie sich bitte an Thren zustindigen DENTSPLY
Vertriebsbeauftragten: 1-800-989-8826 oder 717-767-8502 (Montag
bis Freitag 8:00 bis 17:00 Uhr EST). Auflerhalb der USA wenden
Sie sich bitte an den ndchsten DENTSPLY-Vertriebsbeauftragten.

Entsorgung des Gerats

Die Entsorgung des Gerits sollte in Ubereinstimmung mit den
ortlichen Bestimmungen erfolgen.

Vorsicht: Dieses Produkt darf nur an zugelassene Zahnérzte verkauft
werden.
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Kapitel 1: Indikationen

Ultraschallverfahren
» Alle allgemeinen Anwendungen der supra- und subgingivalen
Zahnsteinentfernung.

* Periodontales Débridement bei allen Arten periodontaler
Erkrankungen.

Kapitel 2: Kontraindikationen

* Ultraschallgerite diirfen nicht bei restaurativen Verfahren
verwendet werden, bei denen es zur Kondensierung von
Amalgam kommt.

» Nicht zur Anwendung bei Kindern unter 3 Jahren geeignet.

Kapitel 3: Warnhinweise

» Personen mit Herzschrittmachern, Defibrillatoren und anderen
aktiven Medizinimplantaten wurden darauf hingewiesen, dass
bestimmte Arten elektronischer Ausriistungen den Betrieb
dieser Gerite storen konnen. Obwohl DENTSPLY noch nie ein
Fall von elektrischer Interferenz mitgeteilt wurde, empfehlen
wir, das Handstiick und die Kabel wihrend der Verwendung
mindestens 15-23 c¢cm (6-9 in) von derartigen Apparaten und
deren Anschliissen entfernt zu halten. Auf dem Markt ist eine
Vielzahl an verschiedenen Herzschrittmachern und anderen
Medizinimplantaten erhiltlich. Der Zahnarzt sollte sich mit dem
Hersteller des jeweiligen Apparats oder mit dem Hausarzt des
Patienten in Verbindung setzen und detaillierte Informationen




zum jeweiligen Apparat einholen. Diese Einheit entspricht der
Norm fiir medizinische Produkte IEC 60601.

Es obliegt der Verantwortung von Zahnérzten und
Zahnarzthelfern, Entscheidungen iiber den addquaten Einsatz
dieses Produkts zu treffen sowie Folgendes zu kennen:

¢ den Gesundheitszustand des Patienten;

¢ das durchzufiihrende zahnmedizinische Verfahren;

« alle Empfehlungen von Industrie- und
Regierungsbehorden hinsichtlich der Infektionskontrolle
bei zahnérztlichem Einsatz;

« die Forderungen und Vorschriften fiir sichere
zahnmedizinische Praxis; und

 die gesamte Gebrauchsanweisung, einschlie3lich
Kapitel 4 ,,Vorsichtsmafinahmen®, Kapitel 6
LInfektionskontrolle® und Kapitel 10 ,,Gerétepflege*.

Dieses Produkt wurde so konzipiert, dass die Anfélligkeit

fiir ein Einziehen von Mundfliissigkeiten beseitigt ist.

Zur Sicherstellung addquater Schutzmafinahmen gegen
Kreuzkontamination mit anderen Apparaten, die an die
zahnmedizinische Behandlungseinheit angeschlossen sind,
wird nachdriicklich empfohlen, die zahnmedizinische
Behandlungseinheit ohne automatische Riickzugmechanismen
zu installieren. Die zahnmedizinische Behandlungseinheit muss
zusitzlich zur Unterbindung eines automatischen Riickzugs
ordnungsgemdfl gewartet und in regelméfBigen Abstinden
tiberpriift werden. Fiir ausfiihrlichere Auskiinfte wenden

Sie sich bitte an den Hersteller ihrer zahnmedizinischen
Behandlungseinheit.

» Wenn Aseptik erforderlich oder gemif3 dem fachkundigen

Ermessen des Zahnarztes oder Zahnarzthelfers angemessen

ist, sollte dieses Produkt nicht zum Einsatz kommen, sofern es
nicht in Kombination mit einem sterilen Lavage-Kit (PN 81340)
verwendet wird.

Im Falle behdrdlicher Warnungen, Frischwasser vor dem
Gebrauch abzukochen, sollte dieses Gerit nicht als offenes
Wassersystem (z. B. an ein dffentliches Wasserversorgungsnetz
angeschlossen) eingesetzt werden. Zahnirzte und Zahnarzthelfer
sollten in diesem Fall von einem Gebrauch am Patienten
Abstand nehmen und die ortlichen Wasserwerke kontaktieren,
um sicherzustellen, ab welchem Zeitpunkt das Produkt

erneut eingesetzt werden kann. Nach einer diesbeziiglichen
Entwarnung sollten seitens der drtlichen Wasserwerke
Richtlinien fiir das Durchspiilen der Wasserleitungen zur
Verfiigung gestellt werden. Alle Zufuhrleitungen von der
offentlichen Frischwasserversorgung zur Zahnarztpraxis (z. B.
Wasserhdhne, Wasserleitungen und zahnérztliche Apparate)
sollten gemif den Herstelleranweisungen mindestens 5 Minuten
lang durchgespiilt werden.

Patienten sollten vor Behandlungsbeginn eine Mundspiilung
mit einer handelsiiblichen antimikrobiell wirkenden Losung wie
Chlorhexidingluconat 0,12 % vornehmen. Eine Mundspiilung
mit einer antimikrobiell wirkenden Losung verringert das
Infektionsrisiko und gewdhrleistet, dass der Patient wihrend
der Behandlung eine geringere Anzahl an Mikroorganismen in
Form von Aerosolen freisetzt.

Insbesondere empfiehlt sich die Verwendung eines
leistungsstarken Speichelsaugers (HVE; High Volume Saliva
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Evacuation), um die Menge der wihrend der Behandlung
freigesetzten Aerosole auf ein Minimum zu reduzieren.

Das Nichteinhalten von Empfehlungen fiir Umgebungsbedin-
gungen fiir den Betrieb, einschlielich der Eingangswassertem-
peratur, konnte zu Verletzungen bei Patienten und Anwendern
fithren.

Behandeln Sie das Cavitron-Einsatzstiick vorsichtig. Unsach-
gemifle Handhabung des Einsatzstiicks, insbesondere der Ein-
satzspitze, kann zu Verletzungen und/oder Kreuzkontamination
fithren.

Die Nichtbeachtung der ordnungsgeméfen Sterilisationsverfah-
ren und zugelassenen aseptischen Techniken fiir Cavitron-Ein-
satzstiicke kann zu einer Kreuzkontamination fiihren.
Montieren Sie das Cavitron Built-In Zahnsteinentfernungsgerét
NICHT auflerhalb der zahnmedizinischen Behandlungseinheit.
Andernfalls erlischt die Garantie.

Kapitel 4: VorsichtsmaBnahmen

» Es wird dringend empfohlen, das Gerét griindlich durchzuspiilen
und das Wasserversorgungssystem des zahnmedizinischen
Gerits zu warten. Siehe Kapitel 10 ,,Gerétepflege*.

Priifen Sie, ob das Handstiick einwandfrei in der Halterung

des Dental-Zufuhrsystems sitzt. Bei fehlerhaftem Sitz besteht
Gefahr, dass das Handstiick aus dem Halter rutscht und
beschidigt oder kontaminiert wird. Wenden Sie sich in diesem
Fall an einen Service-Techniker.
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Schliefien Sie abends vor dem Verlassen der Praxis den
manuellen Absperrhahn am Wasserversorgungssystem des
Gerits.

Wir empfehlen die Verwendung eines internen Wasserfilters.

Betreiben Sie das System keinesfalls, wenn kein Durchfluss
durch das Handstiick gewihrleistet ist.

Stellen Sie vor dem Anstecken des Handstiicks sicher, dass alle
Elektroanschliisse am Handstiickkabel sowie am Steri-Mate
Handstiick sauber und trocken sind.
Cavitron-Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgeréte und
Cavitron-Ultraschall-Einsatzstiicke wurden auf Sicherheit

und Wirksamkeit als System entwickelt und getestet.

Die Verwendung anderer Ultraschallgerite mit Cavitron-
Instrumenten wurde nicht getestet und deren Anwendung kann
sich negativ auf die Sicherheit und Effektivitit Threr Cavitron-
Ausriistung und deren Garantie auswirken. Bitte lesen Sie vor
der Verwendung des Gerits die mitgelieferte Garantieerkldrung.

Ahnlich wie die Borsten einer Zahnbiirste verschleiBen auch

die Ultraschall-Einsatzspitzen im Laufe des Gebrauchs.
Einsatzspitzen mit nur 2 mm Abnutzung verlieren etwa 50 %
ithrer Wirksambkeit bei der Zahnsteinentfernung. Im Allgemeinen
wird empfohlen, Ultraschall-Einsatzstiicke nach einem Jahr zu
entsorgen und zu erneuern, um den optimalen Wirkungsgrad
aufrechterhalten zu kdnnen und Materialbruch zu vermeiden.
Ein DENTSPLY Professional Insert Leistungsindikator wird
mitgeliefert.



Wenn Sie Abnutzungserscheinungen feststellen oder das
Einsatzstiick verbogen, verformt oder anderweitig beschéadigt
ist, entsorgen Sie das Einsatzstiick sofort.

Wenn das Einsatzstiick in den Mund des Patienten gebracht
wird, miissen Lippen, Wangen und Zunge zuriickgezogen
werden, um eine etwaige Berlihrung mit dem Einsatzstiick zu
vermeiden.

Bei allen Zahnsteinentfernungsverfahren sollte Wasser
verwendet werden. Die WasserflieBgeschwindigkeit kann von
weniger als 10 bis auf mehr als 60 ml pro Minute eingestellt
werden.

Stellen Sie den Leistungsregler des Systems stets mit dem
Einsatzstiick auBerhalb des Mundbereichs des Patienten ein.
Tragen Sie bei allen zahnmedizinischen Behandlungen eine
standardgeméBe Schutzausriistung (d. h. Gesichtsmaske,
Augenschutz oder Gesichtsabdeckung, Gummihandschuhe und
Schutzkleidung).

Kapitel 6: Infektionskontrolle

6.1 Alilgemeine Informationen
e Zur Sicherheit von Anwender und Patienten sind die Verfahren

zur Infektionskontrolle genau zu befolgen. Diese sind der
beiliegenden Informationsbroschiire zu den Verfahren zur
Infektionskontrolle bei Cavitron Systemen zu entnehmen.
Weitere Handbiicher konnen beim Kundendienst telefonisch
unter 1-800-989-8826 (Montag bis Freitag, 8:00 bis 17:00 Uhr
EST) bestellt werden. AuBerhalb der USA wenden Sie

sich bitte an den zustindigen DENTSPLY Professional
Vertriebsbeauftragten.

Wie bei allen Hochgeschwindigkeitshandstiicken und anderen
zahnmedizinischen Geriten fiihrt die Kombination von
Wasser und Ultraschallvibrationen des Cavitron Built-In
Zahnsteinentfernungsgerits zur Bildung von Aerosolen. Durch
Befolgen der Verfahren aus Kapitel 9 dieser Anweisung kann
die Bildung von Aerosolen effizient kontrolliert und minimiert

Kapitel 5: Nebenwirkungen werden.

Keine bekannt.

6.2 Empfehlungen zur Frischwasserversorgung

 Es wird nachdriicklich empfohlen, ausschlieSlich
Wasserversorgungssysteme zu verwenden, die den Richtlinien
der ,,Zentren fiir Krankheitskontrolle und Pravention
(CDC; Centers for Disease Control and Prevention) und der
»Zahndrztlichen Vereinigung der USA®“ (ADA; American Dental
Association) entsprechen, sowie alle Empfehlungen beziiglich
des Spiilverfahrens und der Verfahren zur allgemeinen
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Infektionskontrolle zu befolgen. (Siehe Kapitel 7 und 10).

Die Kenntnis und Einhaltung der behordlichen Richtlinien,

der Normen und der Empfehlungen obliegt zur Génze der
Verantwortung des Zahnarztes bzw. Zahnarzthelfers.

In ihrer Eigenschaft als medizintechnische Geréte miissen
Cavitron Produkte in Ubereinstimmung mit den &rtlichen und
landesspezifischen Standards einschlieBlich der Richtlinien zur
Wasserqualitdt (z. B. Trinkwasser) installiert werden. Da es sich
um ein offenes Wassersystem handelt, besteht die Mdglichkeit,
dass derartige Bestimmungen einen Anschluss Thres Cavitron
Produkts an eine zentrale Wasserkontrollstation erforderlich
machen, wodurch vermieden wird, dass verunreinigtes Wasser
zuriick in die Frischwasserversorgungsleitung flief3t.

Kapitel 7: Anforderungen an die
Wasserversorgung

» Der Druck der Frischwasserzufuhrleitungen zum Ultraschall-

Zahnsteinentfernungsgeréit muss zwischen mindestens

172 kPa (25 psi) und maximal 414 kPa (60 psi) liegen. Wenn
der Druck der Frischwasserversorgungsleitung zu Ihrem
zahnmedizinischem Gerét {iber 414 kPa (60 psi) betragt,

muss zwischen der Wasserleitung und Threm Ultraschall-
Zahnsteinentfernungsgerét ein Wasserdruckregler installiert
werden.

Die Wasserzuleitungstemperatur fiir das Cavitron-System darf
nicht 25 °C (77 °F) tberschreiten. Gegebenenfalls muss zum
Aufrechterhalten der Spezifikationstemperatur ein Gerét zur
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Wasserliberpriifung installiert werden. Alternativ konnen Sie
auch ein Cavitron DualSelect-Spendersystem anschlieen, damit
dieses Gerit als geschlossenes Wassersystem betrieben werden
kann.

An der Frischwasserleitung zu ithrem zahnmedizinischen

Gerit sollte ein manueller Absperrhahn installiert werden,

damit die Moglichkeit gegeben ist, die Wasserversorgung bei
Nichtbenutzung der Praxis vollstdndig zu unterbinden.

Zudem wird empfohlen, einen Filter in die an

Ihr zahnmedizinisches Gerit angeschlossenen
Frischwasserleitungen einzubauen, damit etwaige im Wasser
vorhandene Partikel aufgefangen werden kénnen, bevor sie in
das Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgerit gelangen.

Nach Durchfiihrung der oben genannten Installationen am
Frischwasserversorgungssystem Ihres zahnmedizinischen Geréts
sollten die Wasserleitungen Ihrer Zahnarztpraxis griindlich
durchgespiilt werden, bevor das Ultraschallgerét angeschlossen
wird.

Priifen Sie nach dem Spiilen die gesamte Anlage auf Leckagen.



Kapitel 8: Beschreibung
des Ultraschall-
Zahnsteinentfernungsgerats

8.1 Bedienelemente am Gerat

Das DENTSPLY Cavitron Built-In Modul wird aktiviert, sobald der
Zahnarzt das Handstiick aus der Halterung nimmt.

EIN/AUS-Funktion

Das Ultraschallgerit wird durch Betétigung des FuBBschalters EIN-
und AUSgeschaltet.

Leistungseinstellung

Es gibt 2 Méglichkeiten, die Leistung Thres Cavitron Built-In
Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgeréts einzustellen.

Verfahren 1: Die Leistung wird durch Drehen des
Leistungsreglers am Kopf der Behandlungseinheit e
eingestellt, der von Threm Service-Techniker . Q
installiert wurde. Zum Lieferumfang des Cavitron ".,_
Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgeréts gehoren )
Aufkleber zur Kennzeichnung des Leistungsbereichs

der Behandlungseinheit (siche Bild). Diese Aufkleber sind nicht
zwingend erforderlich, und es liegt im Ermessen lhres Technikers,
sie anzubringen. Falls Thr Techniker die Aufkleber nicht angebracht
oder zuriickgelassen hat und Sie sie an Threr Behandlungseinheit
anbringen mochten, fordern Sie die Aufkleber bitte von Threm
DENTSPLY-Kundendienst an.

Verfahren 2: Wenn IThre Behandlungseinheit mit einem

Touchpad ausgestattet ist, schlie3t Thr Service-Techniker die
Leistungseinstellung an den entsprechenden Tasten auf der
Behandlungseinheit an. Die Leistung kann mithilfe dieser Schalter
eingestellt werden.

Einstellung der WasserflieRgeschwindigkeit

Die WasserflieBgeschwindigkeit im Handstiick wird durch ein
drehbares Steuerelement auf dem Kabelverbindungsstiick (blau)
eingestellt.
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8.2 Steri-Mate® Handstiick

Das Handstiick kann mit allen Cavitron 30K Ultraschall-Einsatzstiicken verwendet werden. Das Cavitron Steri-Mate 360 Handstiick kann mit
allen Cavitron 30K Ultraschall-Einsatzstlicken mit Kunststoffgriffen verwendet werden. Es ist nicht kompatibel mit den Cavitron 30K Slimline
Einsatzstiicken mit Metallgriffen (30K SLI-10S, SLI-10L und SLI-10R).

Handstiickanschluss
.~ (Handstiick und Baugruppe sind aufeinander abgestimmt)

Steri-Mate 360 Handstiick

Verbindungskabel
360° drehbare
Handstiickspitze
Datumsformate
H Cavitron' 30K Steri-Mate mm— S

BLAUER
Spiileinstellknopf

Einsatzbuchse

‘ Cavitror' Steri-Mafg} sox mem— F

360° drehbare Handstiickspitze
Um den Einsatz zu drehen, fassen Sie die Spitze des Handstiicks, — Einstellung der Wasserfliefigeschwindigkeit

und drehen den Einsatz in die gewiinschte Position. Durch die Halten Sie das offene Ende des Handstiicks nach oben, und verstirken
Beweglichkeit des Handstiicks kann die Handposition angepasst ~ Sie die Spiilung, indem Sic das Handstiick festhalten und den blauen
werden, was flieBende Bewegungen und freien Zugang in der Spiileinstellknopf leicht nach rechts drehen. Die Flussrate durch das
vorderen und hinteren Mundhéhle erméglicht. Handstiick bestimmt die Temperatur der Spiilung. Geringe Flussraten

bedeuten wirmere Temperaturen, hohe Flussraten bedeuten kiltere
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8.3 DENTSPLY Cavitron 30K Ultraschall-Einsatzstiicke

Die verschiedenen Arten der DENTSPLY Cavitron Ultraschall-Einsatzstiicke sind fiir die verschiedenen Behandlungen und Anwendungen
problemlos austauschbar.

O-Ring Verbindungsstiick

Dient als Abdichtung fiir das KiihImittel Ubertrigt und verstirkt die mechanische

des Handstiicks. Bewegung des Lamellenbiindels an die
\ Spitze des Einsatzstiicks.

_ D)

Grifffliche

Spitze des Einsatzstiicks Magnetostriktives Lamellenbiindel

Form und GroBe der Spitze Verwandelt die vom Handstiick zugefiihrte
bestimmen Zugang und elektrische Energie in mechanische
Anpassungsfahigkeit. Schwingungen, mit denen die Einsatzspitze
Vorgewirmte Spiilfliissigkeit wird aktiviert wird.

zur Spitze befordert.

Einsatzstiick-Kennzeichnung

Hersteller, Datum (JTTT = eine Stelle fiir das Jahr,
drei Stellen fiir den Tag des Jahres), Frequenz und Typ
(z. B. DENTSPLY 7346 30K FSI-SLI-10S)

Halten Sie das Handstiick in aufrechter Position. Aktivieren Sie das Handstiick, um es mit Wasser zu fiillen. Befeuchten Sie den Gummi-O-
Ring des Einsatzstiicks mit Wasser, bevor Sie ihn auf das Handstiick setzen. Setzen Sie das Einsatzstiick vollstdndig mit einer leichten Druck-
und Drehbewegung ein. NICHT ZU STARK ANDRUCKEN.
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8.4 Informationen zum FuBschalter 2 Kapitel 9: Hinweise zur Verwendung

¢ Der Fullschalter wird vom Hersteller der igr .
zahnmedizinischen Einheit geliefert. Die Betriebseigenschaften 9.1 Positionierung des Patienten
des FuBschalters sind in der Betriebsanleitung des Herstellers + Die Riickenlehne des Stuhls sollte so eingestellt werden, dass
enthalten. ein optimaler Zugang zu den Unter- und Oberkieferbdgen
moglich ist. Dies garantiert Komfort fiir den Patienten und
einen optimalen Zugriff fiir den Zahnarzt.
* Bitten Sie den Patienten, den Kopf nach rechts oder links zu
drehen.
» In Abhéngigkeit von dem jeweils zu behandelnden Quadranten
oder der Oberflache miissen Sie auch das Kinn des Patienten
entweder nach oben oder nach unten bewegen.

 Saugen Sie die Spiilfliissigkeit entweder mit einem Speichelsauger
oder mit einem HVE (High Volume Evacuator) ab.

9.2 Durchfiihrung von Ultraschallverfahren zur

Zahnsteinentfernung

» Die Kanten der DENTSPLY Cavitron Ultraschall-Einsatzstiicke
sind absichtlich abgerundet, sodass das Risiko von
Gewebeverletzungen bei korrekter Technik der Ultraschall-
Zahnsteinentfernung gering ist. Wenn Sie das Einsatzstiick in
den Mund einbringen, miissen Lippen, Wangen und Zunge
zuriickgezogen werden, um einen unbeabsichtigten ldngeren
Kontakt mit der aktivierten Spitze zu vermeiden.

+ Stellen Sie den Spiilfluss immer so ein, dass ausreichend
Flissigkeit zur Kithlung des Spitze-Zahn-Behandlungsbereichs
zur Verfiigung steht.
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* Im Allgemeinen sollte bei der Zahnsteinentfernung, sowohl
im supragingivalen als auch im subgingivalen Bereich nur
duBerst geringer Druck ausgeiibt werden. Die Bewegung der
aktivierten Spitze in Verbindung mit den akustischen Effekten
der Spiilfliissigkeit reicht in den meisten Fillen aus, selbst
hartnickigste Zahnsteinablagerungen zu entfernen.

» Stellen Sie den Leistungsregler des Geréts auf die niedrigste
Leistungsstufe fiir die jeweilige Anwendung und das gewéhlte
Einsatzstiick ein.

 Stellen Sie den Leistungsregler des Systems stets mit dem
Einsatzstiick auflerhalb des Mundbereichs des Patienten ein.

9.3 Komfort des Patienten

Griinde fir Empfindlichkeit

 Inkorrekte Platzierung der Spitze. Richten Sie die Spitze nicht
auf die Wurzeloberflachen.

» Fehlende Bewegung der Spitze auf dem Zahn. Halten Sie die
Spitze in Bewegung, und dndern Sie den Bewegungsweg des
Einsatzstiicks.

* Druckanwendung. Reduzieren Sie den Fingerdruck auf das
Handstiick, und wenden Sie nur sehr leichten Druck an,
insbesondere bei freiliegendem Wurzelzement.

» Bei bleibender Empfindlichkeit miissen Sie die Leistungsstufe

reduzieren und/oder vom empfindlichen Zahn auf einen anderen

Zahn iibergehen und anschliefend wieder zum empfindlichen
Zahn zuriickkehren.

Kapitel 10: Geratepflege

10.1 Tagliche Wartung

Einschaltverfahren zu Beginn des Tages:

1.

Schalten Sie die zahnmedizinische Behandlungseinheit ein.
(Beachten Sie die Gebrauchsanweisung der Behandlungseinheit.)
Nehmen Sie die DENTSPLY Cavitron-Kabelanschlusseinheit
aus der Halterung und stellen Sie den Leistungsregler auf 30 %
der Maximalleistung ein.

SchlieBen Sie das Steri-Mate-Handstiick an den Kabelanschluss
an. (Beachten Sie die Sterilisationsanweisungen in der
Informationsbroschiire zur Infektionskontrolle).

Stellen Sie den Spiilflussregler auf maximale Leistung.

Halten Sie das Handstiick (ohne eingesetztes Einsatzstiick)
tiber ein Waschbecken oder einen Abfluss. Betitigen Sie den
FuB3schalter, und leiten Sie mindestens zwei Minuten lang
Sptilwasser durch das Handstiick.

Setzen Sie ein sterilisiertes Einsatzstiick mit einer leichten
Druck- und Drehbewegung in das Handstiick ein.

Aktivieren Sie den Ultraschall, und stellen Sie den
Leistungsregler und den Spiileinstellknopf auf die gewiinschte
Betriebsposition.

Zwischen Patienten

1.

Entfernen Sie alle Ultraschall-Einsatzstiicke und das Steri-
Mate Handstiick. Reinigen und sterilisieren Sie das Handstiick
und alle wihrend der Behandlung verwendeten Einsatzstiicke.
(Anweisungen zur Reinigung und Sterilisation finden Sie in
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6.

der Informationsbroschiire zur Infektionskontrolle und in der
Gebrauchsanweisung fiir Cavitron Ultraschall-Einsatzstiicke).
Reinigen und desinfizieren Sie die Handstiick-Kabeleinheit
mithilfe einer medizinisch zugelassenen Desinfektionslosung,
in die die Komponenten nicht eingetaucht werden miissen*.
Beachten Sie dabei genau die Anweisungen des Herstellers
der Losung. Reinigen Sie das Kabel, indem Sie reichlich
Desinfektionsmittel auf ein sauberes Tuch sprithen und damit
das Kabel und das Verbindungsstiick abwischen. Entsorgen Sie
anschliefend das benutzte Tuch. Desinfizieren Sie das Kabel,
indem Sie reichlich Desinfektionsmittel auf ein sauberes Tuch
sprithen und damit das Kabel und den Anschluss abwischen.
Lassen Sie das Desinfektionsmittel an der Luft trocknen.

Reinigen und desinfizieren Sie alle Oberflichen des Steuerkopfs
der zahnmedizinischen Behandlungseinheit entsprechend den
Anweisungen des Herstellers.

Schlielen Sie ein sterilisiertes Steri-Mate Handstiick an das
passende Kabelverbindungsstiick an.

Halten Sie das Handstiick (ohne eingesetztes Einsatzstiick)

tiber ein Waschbecken oder einen Abfluss. Betitigen Sie den
Fufischalter, und leiten Sie mindestens dreilig Sekunden lang
Spiilwasser durch das Handstiick.

Setzen Sie ein sterilisiertes Einsatzstiick in das Handstiick ein.

Abschaltverfahren am Ende des Tages

1.

Spiilen Sie das DENTSPLY Cavitron Built-In Ultraschallgerit
entsprechend den Anweisungen des Herstellers der
zahnmedizinischen Behandlungseinheit.
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Entfernen Sie alle Ultraschall-Einsatzstiicke und das Steri-
Mate Handstiick. Reinigen und sterilisieren Sie das Handstiick
und alle wihrend der Behandlung verwendeten Einsatzstiicke.
(Anweisungen zur Reinigung und Sterilisation finden Sie in
der Informationsbroschiire zur Infektionskontrolle und in der
Gebrauchsanweisung fiir Cavitron Ultraschall-Einsatzstiicke).
Reinigen und desinfizieren Sie die Handstiick-Kabeleinheit
mithilfe einer medizinisch zugelassenen Desinfektionslosung,
in die die Komponenten nicht eingetaucht werden miissen*.
Beachten Sie dabei genau die Anweisungen des Herstellers

der Losung. Reinigen Sie das Kabel, indem Sie reichlich
Desinfektionsmittel auf ein sauberes Tuch sprithen und damit
das Kabel und das Verbindungsstiick abwischen. Entsorgen Sie
anschliefend das benutzte Tuch. Desinfizieren Sie das Geriét,
indem Sie reichlich Desinfektionsmittel auf ein sauberes Tuch
sprithen und damit das Kabel und den Anschluss abwischen.
Lassen Sie das Desinfektionsmittel an der Luft trocknen.
Reinigen und desinfizieren Sie alle Oberflichen des Steuerkopfs
der zahnmedizinischen Behandlungseinheit in Ubereinstimmung
mit den Anweisungen des Herstellers.

Setzen Sie das Kabelverbindungsstiick zur Lagerung in den
Handstiickhalter ein.

Schalten Sie Strom, Luft und Wasser an der zahnmedizinischen
Behandlungseinheit aus.

*HINWEIS: Desinfektionslosungen auf Wasserbasis sind zu bevorzugen.
Einige Reinigungslosungen auf Alkoholbasis kénnen das Handstiickkabel
und das Verbindungsstiick verfirben.



Kapitel 11: Fehlerbehebung

In der Folge wird eine Reihe grundlegender
Fehlerbehebungsverfahren erldutert. Dadurch kénnen unnétige
Anrufe beim Kundendienst vermieden werden.

Handstlick
nétigenfalls
entluften

Geringfiigige
Vibrationen

Ja

Nein

Geringfiigige
Vibrationen

Leistungsregler

Ja

im blauen
Bereich

Abnutzung des
Einsatzstiicks
mit dem Indikator
prifen

Nein

Zahnsteinent-

fernungsgerat
warten

insatzstiick
abgenutzt
oder defekt

A 4

Leistungsstufe
erhdéhen

Ja

Einsatzstiick
ersetzen
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Keine
Vibrationen;
kein Wasser-
durchfluss
s
betriebsbereit?

Handstiick
ordnungsgemaf
anschlielen

Ist das Handstiick
korrekt mit dem
Kabel verbunden?

Hat das Zahnsteinent-
fernungsgerat Strom?

Ja

l

Gerat

Steri-Mate

. abschalten
hal Leistungsstufe des d h Ist das
Schalter an der Zahnsteinent- 20ug I?acd Nein¢” Einsatzstiick Ja Handstlick
Hanqlstuckhilterung fernungsgerts © :n en abgenutzt? ersetzen
tiberpriifen korrekt einstellen .WIe er
einschalten

Einsatzstiick
ersetzen

System
funktioniert
ordnungs-
geman

Ja

Zahnsteinent-
fernungsgerat
warten

System OK
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Keine
Vibrationen;
mit Wasser-

durchfluss

Zahnsteinent-
fernungsgerat
betriebsbereit?

Ja L

Ist das Handstiick
korrekt mit dem
Kabel verbunden?

Handstlick
ordnungsgeman
anschlieBen

Hat das Zahnsteinent-
fernungsgerat Strom?

Ja

l

Leistungsstufe des
Zahnsteinent-

fernungsgerats

korrekt einstellen

Steri-Mate
Handstiick
ersetzen

Ist das
Einsatzstlick
abgenutzt?

FuBschalter
betatigen

Ja

Schalter an der
Handstlickhalterung
Uberpriifen

Einsatzstlick
ersetzen

System
funktioniert

ordnungsgemat Ja

Zahnsteinent-
fernungsgerat
warten

System OK
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Priifen, ob die
Temperatur des
heilen Wassers
hdchstens 25 °C
(77 °F) betragt

Handstiick des
Zahnsteinentfernungsgerédts |
wird zu heiB; Wasser kommt

zu heiB aus dem Gerat

Handsttick
notigenfalls
entluften

Einsatzstlick

Temperatur
austauschen

normal

Ja

System OK

Handstlick
austauschen

Temperatur
normal

Ja Fehlerhaftes
Einsatzstlick

Wasserdurchfluss Fohlorhaft
erhéhen oder Nein Temperatur Ja ehlerhaites
niedrigere normal Hand Kk

Leistung wahlen

Temperatur
normal

Syetem O
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Kapitel 12: Garantiefrist

Kapitel 13: Technische Daten

Fiir das Cavitron Built-In Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgerét
G139 gilt eine Garantiezeit von ZWEI JAHREN ab Kaufdatum.
Fiir das dem Gerit beiliegende Steri-Mate-Handstiick gilt eine
Garantiezeit von SECHS MONATEN ab Kaufdatum. Die genauen
Garantiebedingungen sind der mitgelieferten ausfiihrlichen
Garantieerkldrung zu entnehmen.

Betriebsbedingungen:
Raumtemperatur:
Luftfeuchtigkeit:

15-40 °C
30-75 % RH

Anschluss fiir optionales Netzteil, falls dieses verwendet wird:

APX-Modell AP7948DR

Spannung 120 VAC

Leistung 60 Watt

Frequenz 60 Hz
Ausgangsspannung 24 VAC
Ausgangsstrom 2,5 Amp

Anschluss fiir Zahnsteinentfernungsgerét, Modell G139:
Spannung;: 24 VAC

Strom 2,5 Amp
Nennleistung 60 VA

Frequenz 50/60 Hz
Wassertemperatur 5-25°C (41-77 °F)
Wasserdruck 172-414 kPa (25-60 psi)
Ausgangsfrequenz 30 kHz

Leistung 3-30 Watt

WasserflieBgeschwindigkeit

Lager- und Transportbedingungen:

Raumtemperaturbereich:

Relativer Luftfeuchtigkeitsbereich:

Luftdruckbereich:

10 > Durchfluss > 60 ml/min

-40-75 °C

10-95 % RH

(nicht kondensierend)
50-106 kPa (715 psi)
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Kapitel 14: Klassifizierung

Kapitel 15: Bedeutung der Symbole

Eingangsspannung durch Kleinstspannung (SELV)

Schutzstufe bei Elektroschock: Typ B
Schutzstufe bei schiadlichem Wassereintritt: Normal
Betriebsweise: Dauerbetrieb

Das Gerit ist nicht zum Gebrauch bei
Vorhandensein entflammbarer Mischgase geeignet.
Klassifizierung nach der Richtlinie

fiir medizinische Gerite: Ila

* Wenn die Stromversorgung des Cavitron Built-In
Ultraschall-Zahnsteinentfernungsgeréts G139 nicht durch
die zahnmedizinische Behandlungseinheit erfolgt, darf die

Eingangsspannung nur durch das angegebene Netzteil von APX,

Modell AP7948DR bereitgestellt werden.
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Ausriistung vom Siche Wechselstrom
Typ B Gebrauchsanweisung (AC 24~)

o MEDIZINISCHES GERAT

CN us IN HINBLICK AUF STROMSCHLAG,
BRAND- UND MECHANISCHE
GEFAHR NUR IN UBEREINSTIM-
MUNG MIT VORSCHRIFT
UL 60601-1CAN/CSA-C22.2 No. 601.1,
ANSI/AAMI ES60601-1 (2005, 3. Edition),
CAN/CSA-C22.2 No. 60601-1 (2008), 13VA

( € Dieses Symbol ist eine vorgeschriebene

Kennzeichnung fiir Geréte, die auf dem
europdischen Markt in den Verkehr gebracht
werden, und gibt die Konformitét dieser
Geriéte mit den in europdischen Richtlinien
festgeschriebenen grundlegenden
Gesundheits- und Sicherheitsanforderungen
an. Das Symbol enthdlt moglicherweise
eine vierstellige Identifikationsnummer der
benannten Stelle.



ITALIANO

Scaler a ultrasuoni Cavitron® Built-In
con manipolo Cavitron® Steri-Mate®
Modello G139

Istruzioni per 'uso
Leggere attentamente e integralmente prima
di azionare I'unita.

Introduzione

Lo scaler a ultrasuoni Cavitron Built-In comprende il sistema SPS
(Sustained Performance System™) che offre un bilanciamento
continuo tra efficienza di ablazione e comfort del paziente
mantenendo costante il livello di potenza dell’unita quando la punta
dell’inserto viene impiegata su depositi particolarmente ostinati.
Cio consente al medico di ottenere un’ablazione efficace anche

a impostazioni di potenza piu basse.

11 sistema funziona convertendo una corrente di origine SELV

in corrente ad alta frequenza. Il sistema a ultrasuoni ¢ costituito
da due componenti: I’inserto e il sistema elettronico SPS, che
comprende due circuiti chiusi ad anello. Un circuito consente

la regolazione automatica (la frequenza operativa viene regolata
a livello di risonanza per ciascun inserto) e il secondo circuito
controlla automaticamente la corsa della punta nelle diverse
condizioni operative. Lo scaler Cavitron Built-In DENTSPLY
produce 30.000 microscopiche corse al secondo in corrispondenza
della punta operativa dell’inserto. Tale azione, combinata con gli
effetti acustici dell’acqua di raffreddamento, genera un’azione
sinergica in grado di eliminare completamente anche i depositi
di tartaro piu ostinati, fornendo allo stesso tempo un comfort
migliorato per operatore e paziente.
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Panoramica del prodotto

Questo prodotto ¢ stato concepito per 1’installazione in un sistema
odontoiatrico. Gli utilizzatori finali previsti sono professionisti
odontoiatrici. I dispositivi vengono utilizzati per lo sbrigliamento
di depositi di tartaro di qualsiasi entita dalle superfici di denti

e radici.

Assistenza tecnica

Per assistenza tecnica e riparazioni negli Stati Uniti, rivolgersi a
un rappresentante Cavitron CareSM al numero 1-800-989-8826

0 717-767-8502, da lunedi a venerdi dalle 8:00 alle 17:00 (orario
della costa orientale degli Stati Uniti). Per gli altri paesi, rivolgersi
al rappresentante locale DENTSPLY.

Forniture e pezzi di ricambio

Per ordinare forniture e pezzi di ricambio negli Stati Uniti,
rivolgersi al distributore locale DENTSPLY o chiamare il numero
1-800-989-8826 0 717-767-8502, da lunedi a venerdi dalle

8:00 alle 17:00 (orario della costa orientale degli Stati Uniti).

Per gli altri paesi, rivolgersi al rappresentante locale DENTSPLY.

Smaltimento dell’unita
Smaltire I’unita in conformita alle normative locali.

Precauzione: le leggi federali degli Stati Uniti limitano la vendita di
questo dispositivo a medici dentisti o su loro prescrizione.

Sezione 1: Indicazioni per I'uso

Procedure a ultrasuoni
 Tutti i trattamenti di ablazione del tartaro sopragengivale
e sottogengivale.

» Detersione parodontale per tutti i tipi di patologie parodontali.

Sezione 2: Controindicazioni

I sistemi a ultrasuoni non devono essere usati nelle procedure
di ricostruzione che comprendono la condensazione
dell’amalgama.

* Non usare su bambini con eta inferiore a 3 anni.

Sezione 3: Avvertenze

* I portatori di pacemaker cardiaci, defibrillatori o altri apparecchi
medici attivi impiantati devono essere informati del fatto che
alcuni tipi di strumenti elettronici possono interferire con il
funzionamento dell’apparecchio. Sebbene DENTSPLY non
sia a conoscenza di alcun caso di interferenza, durante il
trattamento si consiglia di tenere il manipolo e i cavi a una
distanza di almeno 15-23 cm (6-9 in.) da qualsiasi apparecchio
e dai relativi conduttori. Sul mercato ¢ disponibile una grande
varieta di pacemaker e altri apparecchi medici impiantati. Si
consiglia al medico di contattare il produttore dell’apparecchio
impiantato o il medico del paziente per raccomandazioni in
proposito. Questa unita ¢ conforme alle norme sui dispositivi
medici IEC 60601.
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« E responsabilita del professionista odontoiatrico determinare
gli usi appropriati di questo prodotto ed essere a conoscenza
di quanto segue:

« stato di salute di ogni paziente
 procedure odontoiatriche in corso
» raccomandazioni specifiche del settore e delle agenzie

governative applicabili per il controllo delle infezioni in

ambito odontoiatrico
 requisiti e norme per la pratica sicura dell’odontoiatria
 queste Istruzioni per I’uso nella loro interezza, incluse
la Sezione 4: Precauzioni, la Sezione 6: Controllo delle
Infezioni e la Sezione 10: Manutenzione del sistema.

* Questo prodotto ¢ stato progettato per agevolare 1’eliminazione
della suscettibilita alla ritrazione dei liquidi orali. Per garantire
un’adeguata protezione contro la contaminazione crociata da
altri dispositivi collegati all’unita odontoiatrica, si consiglia
vivamente di eseguire I’installazione dell’unita odontoiatrica
con caratteristiche anti-ritrazione. Inoltre, 1’unita odontoiatrica,
comprese le caratteristiche anti-ritrazione, deve essere
correttamente sottoposta a manutenzione ¢ a test periodici.

Per ulteriori informazioni, rivolgersi al produttore dell’unita
odontoiatrica.

* Qualora secondo il parere del professionista odontoiatrico
sia opportuna o necessaria 1’asepsi, questo prodotto deve
essere utilizzato esclusivamente in combinazione con un kit di
lavaggio sterile (N/P 81340).

* In caso di provvedimenti ufficiali che richiedano di bollire

I’acqua prima dell’uso, il prodotto non deve essere usato con un

impianto idrico aperto (per esempio collegato al sistema idrico
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pubblico). I professionisti odontoiatrici devono interrompere
’uso sui pazienti e contattare il locale ente di fornitura idrica
per stabilire quando sara possibile riprendere 1’uso del prodotto.
Una volta annullato il provvedimento, 1’ente di fornitura idrica
dovrebbe fornire indicazioni per lo spurgo delle tubature.

Tutte le tubature di mandata collegate alla rete idrica pubblica
dell’ambulatorio odontoiatrico (per esempio rubinetti, tubature
e attrezzature dentali) devono essere spurgate in conformita alle
istruzioni del produttore per un minimo di 5 minuti.

Prima di iniziare il trattamento, i pazienti devono effettuare

un risciacquo con un antimicrobico noto, come clorexidina
gluconato allo 0,12%. Il risciacquo con un antimicrobico riduce
i rischi di infezione e il numero di microrganismi liberati in
forma di aerosol durante il trattamento.

L’uso dell’Evacuazione saliva ad alto volume (HVE) per
ridurre la quantita di aerosol rilasciata durante il trattamento ¢
altamente raccomandato.

Il mancato rispetto delle raccomandazioni per le condizioni
ambientali di esercizio, inclusa la temperatura dell’acqua in
ingresso, pud provocare lesioni ai pazienti o agli operatori.
Maneggiare con cura I’inserto Cavitron. La manipolazione non
corretta dell’inserto, in particolare della punta, puo causare
lesioni e/o contaminazione crociata.

La mancata osservanza delle procedure di sterilizzazione
convalidate e delle tecniche asettiche approvate per gli inserti
Cavitron puo causare contaminazione crociata.

NON montare lo scaler Cavitron Built-In al di fuori dell’unita
odontoiatrica; tale operazione annullerebbe la garanzia.



Sezione 4: Precauzioni

Si consiglia vivamente di spurgare il sistema e di eseguire

la manutenzione dell’impianto di rifornimento dell’acqua
dell’apparecchio. Consultare la Sezione 10: Manutenzione del
sistema.

Verificare che il manipolo si inserisca correttamente nel
supporto del sistema di erogazione del trattamento. Se non

¢ correttamente inserito, il manipolo potrebbe sfilarsi dal
supporto, con conseguente rischio di danni o contaminazione.
Contattare un tecnico dell’assistenza per verificare il corretto
inserimento.

Chiudere la valvola di arresto manuale dell’acqua
dell’ambulatorio odontoiatrico ogni sera prima di lasciare la
struttura.

Si consiglia di utilizzare un filtro per I’acqua della linea di
mandata.

Non azionare il sistema se non ¢ presente flusso di fluido
attraverso il manipolo.

Accertarsi sempre che i collegamenti elettrici del cavo del
manipolo e del manipolo Steri-Mate siano puliti ed asciutti
prima del montaggio per 1’uso.

Le unita per ablazione a ultrasuoni Cavitron e gli inserti a
ultrasuoni Cavitron sono progettati e testati per offrire sicurezza
ed efficacia come sistema. L'uso di apparecchiature a ultrasuoni
di altre marche con i prodotti Cavitron non ¢ stato testato e pud
compromettere la sicurezza e ’efficacia delle apparecchiature

Cavitron e le rispettive garanzie. Leggere attentamente la
dichiarazione della garanzia fornita prima dell’uso.

Con I’uso, le punte degli inserti a ultrasuoni si consumano in
modo analogo alle setole di uno spazzolino da denti. Con 2
mm di usura gli inserti perdono circa il 50% dell’efficienza
di ablazione. In generale, si consiglia di sostituire gli inserti
a ultrasuoni ogni anno per mantenere un’efficienza ottimale
ed evitare rotture. Un indicatore di efficienza dell’inserto di
DENTSPLY Professional ¢ fornito in dotazione.

Se si osserva un’usura eccessiva o se un inserto ¢ stato
piegato, deformato o danneggiato in altro modo, sostituirlo
immediatamente.

Tirare indietro le labbra, le guance e la lingua del paziente per
prevenire il contatto con la punta dell’inserto quando viene
introdotto nella bocca.

Si consiglia di utilizzare acqua per tutte le procedure di
ablazione. E possibile regolare il flusso di acqua da meno di 10
a piu di 60 ml al minuto.

Regolare la manopola della potenza del sistema esclusivamente
con ’inserto non introdotto nella bocca del paziente.

Come in ogni trattamento odontoiatrico, utilizzare le
precauzioni universali (mascherina, occhiali o altra protezione
per il viso, guanti e camice).

Sezione 5: Reazioni avverse

Nessuna nota.
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la conformita alle linee guida delle agenzie, agli standard e alle
raccomandazioni ¢ responsabilita esclusiva del professionista
odontoiatrico.

Sezione 6: Controllo delle infezioni

6.1 Informazioni generali

 Per la sicurezza del paziente e dell’operatore, attenersi
rigorosamente alle procedure di controllo delle infezioni
descritte nell’opuscolo informativo per il controllo delle
infezioni fornito insieme al sistema. E possibile ordinare
opuscoli aggiuntivi telefonando al servizio clienti al numero
1-800-989-8826 (orario della costa orientale degli Stati Uniti),
da lunedi a venerdi dalle 8:00 alle 17:00. Per i paesi diversi
da Stati Uniti, rivolgersi al rappresentante locale DENTSPLY
Professional.

* In quanto dispositivi medici, i prodotti Cavitron devono essere
installati in conformita alle normative locali o nazionali,
comprese la linee guida di riferimento per la qualita dell’acqua
(per esempio dell’acqua potabile). Trattandosi di un sistema
idrico aperto, tali normative potrebbero richiedere il
collegamento del prodotto Cavitron a un dispositivo di controllo
dell’acqua centralizzato per prevenire il riflusso dell’acqua
contaminata nella rete idrica.

Sezione 7: Requisiti dell’impianto
idrico

» In modo analogo all’utilizzo di manipoli ad alta velocita
e di altri strumenti odontoiatrici, la combinazione di acqua
e vibrazioni a ultrasuoni dello scaler Cavitron Built-In produce

aerosol. Attenersi alle istruzioni sulle modalita d’impiego
della Sezione 9 di questo manuale per controllare con efficacia
e ridurre al minimo la dispersione degli aerosol.

6.2 Raccomandazioni per il rifornimento idrico

+ E necessario che tutti gli impianti di rifornimento idrico per
uso odontoiatrico siano conformi alle normative CDC (U.S.
Centers for Disease Control and Prevention, centri per il
controllo delle malattie e la prevenzione degli Stati Uniti)

e ADA (American Dental Association, associazione dentistica
americana) e che vengano seguite tutte le raccomandazioni
sullo spurgo e sulle procedure generali per il controllo delle
infezioni (fare riferimento alle Sezioni 7 e 10). La conoscenza e
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+ La pressione nella linea di mandata dell’acqua allo scaler
a ultrasuoni deve essere compresa tra un minimo di 172 kPa
(25 psi) e un massimo di 414 kPa (60 psi). Se la pressione della
linea di mandata dell’impianto idrico per uso odontoiatrico
¢ superiore a 414 kPa (60 psi), installare un regolatore di
pressione sulla linea di mandata dell’acqua collegata allo scaler
a ultrasuoni.

» La temperatura dell’acqua in entrata nel sistema Cavitron deve
essere non superiore a 25 °C (77 °F). Se necessario, installare
un dispositivo per mantenere una temperatura conforme a
questa specifica, oppure collegare un sistema di erogazione
Cavitron DualSelect al sistema Cavitron per utilizzarlo come
sistema idrico chiuso.



* Installare una valvola di arresto manuale sulla linea di mandata
dell’impianto idrico per uso odontoiatrico per chiudere
completamente 1’acqua prima di lasciare 1’ambulatorio
odontoiatrico.

 Si consiglia di installare un filtro sulla linea di mandata
dell’impianto idrico per uso odontoiatrico per bloccare il
particolato presente nell’acqua in ingresso prima che raggiunga
lo scaler a ultrasuoni.

* Dopo avere completato queste operazioni di installazione
sull’impianto idrico per uso odontoiatrico, spurgare
accuratamente tutte le linee idriche dell’ambulatorio
odontoiatrico prima di collegare il sistema a ultrasuoni.

* Dopo avere spurgato I’impianto, verificare che non siano
presenti perdite.

Sezione 8: Descrizione del sistema
di scaler a ultrasuoni

8.1 Comandi del sistema

Il modulo DENTSPLY Cavitron Built-In si attiva non appena
il manipolo viene rimosso dall’apposito supporto.

Funzione ON/OFF

La generazione di ultrasuoni viene attivata e disattivata utilizzando
il comando a pedale dell’unita odontoiatrica.

Regolazione della potenza

Sono disponibili 2 opzioni per la regolazione della potenza dello
scaler a ultrasuoni Cavitron Built-In.

Opzione 1: la potenza viene regolata ruotando

la manopola di comando della potenza situata sul
comando dell’unita odontoiatrica installato dal Q
tecnico dell’assistenza. Con ’unita di trattamento

sono in dotazione degli adesivi da applicare sull’unita

per indicare I’intervallo di potenza dello scaler a ultrasuoni Cavitron
(vedi figura). Gli adesivi non sono obbligatori e pertanto ¢ possibile
che il tecnico non li abbia applicati. Se non sono stati applicati dal
tecnico ma si desidera applicarli sull’unita odontoiatrica in uso,
contattare il Servizio clienti DENTSPLY per ordinarli.

o000
o000

Opzione 2: se si sta utilizzando un’unita di trattamento dotata di
touch pad, il tecnico dell’assistenza colleghera la regolazione di
potenza ai relativi pulsanti sull’unita odontoiatrica. La potenza puod
essere regolata mediante tali pulsanti.

Regolazione del flusso di lavaggio

11 flusso di acqua attraverso il manipolo viene regolato ruotando un
elemento di controllo sul connettore del cavo (blu).
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8.2 Manipolo Steri-Mate®

Il manipolo Steri-Mate ¢ compatibile con tutti gli inserti a ultrasuoni Cavitron 30K. Il manipolo Cavitron Steri-Mate 360 ¢ compatibile con
tutti gli inserti a ultrasuoni con impugnatura in plastica Cavitron 30K. Non ¢ compatibile con inserti con impugnatura in metallo Cavitron 30K
Slimline (30K SLI-10S, SLI-10L e SLI-10R).

Connettore del manipolo
(il manipolo e il gruppo di collegamento sono dotati di scanalatura di collegamento)

Manipolo Steri-Mate 360

. Cablaggio
Testa del manipolo \
con rotazione a 360°

Codici data

Cavitron' 30K Steri-Mate s |S

Manopola
di lavaggio BLU

Attacco per inserto

‘ Cavitror' Steri-Mafg} 3ok me— IS

Testa del manipolo con rotazione a 360° Regolazione del flusso di lavaggio

Per ruotare 1’inserto, posizionare le dita sulla testa del Mantenendo diritta in verticale 1’estremita aperta del manipolo, ¢ possibile
manipolo e ruotare nella posizione desiderata. Cio aumentare il flusso di lavaggio tenendo il manipolo e ruotando delicatamente la
consente di scegliere la posizione della mano piu pratica, manopola di regolazione del lavaggio (blu) in senso orario. La portata di acqua
di eseguire movimenti liberamente e di accedere alla parte attraverso il manipolo determina la temperatura di lavaggio: con portate basse
anteriore e posteriore del cavo orale. le temperature saranno piu calde, mentre con portate piu alte le temperature

saranno piu fredde.
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8.3 Inserti a ultrasuoni DENTSPLY Cavitron 30K

I vari tipi di inserti a ultrasuoni DENTSPLY Cavitron sono facilmente interscambiabili per le diverse procedure e trattamenti.

O-ring Corpo di collegamento
Funge da tenuta per il refrigerante del manipolo. Trasferisce e amplifica il movimento meccanico
del trasduttore per I’inserimento della punta.

2 D)

Impugnatura
Punta dell’inserto Trasduttore magnetostrittivo
La forma e le dimensioni Converte I’energia fornita dal manipolo
della punta determinano Marcatura dell’inserto in oscillazioni meccaniche utilizzate per
I’accesso e I’adattamento. Produttore, Data (AGGG = cifra singola per I’anno ¢ attivare la punta dell’inserto.
Il lavaggio preriscaldato & tre cifre per il giorno dell’anno), Frequenza e Tipo
diretto alla punta. (per esempio DENTSPLY 7346 30K FSI-SLI-10S)

Tenere il manipolo in posizione verticale. Attivare per riempire il manipolo di acqua. Lubrificare I’o-ring in gomma sull’inserto con acqua
prima di inserirlo sul manipolo. Posizionare saldamente in sede 1’inserto con un movimento delicato di spinta e torsione. NON FORZARE.
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8.4 Informazioni sul comando a pedalee N\ Sezione 9: Tecniche di utilizzo
funzionamento P
9.1 Posizionamento del paziente
* Lo schienale della poltrona deve essere regolato per ottenere un
accesso ottimale alle arcate superiori e inferiori del paziente.
Questa posizione assicura il comfort necessario al paziente e la
massima visibilita per I’operatore.

* Il comando a pedale ¢ fornito dal produttore dell’unita
odontoiatrica. Per le caratteristiche operative fare riferimento
alle relative istruzioni per 1’uso.

 La testa del paziente deve essere girata verso destra o sinistra.

* Il mento del paziente deve essere alzato o abbassato, a seconda
del settore e della superficie da trattare.

 Evacuare il liquido d’irrigazione usando un aspirasaliva o un
evacuatore ad alto volume (HVE).

9.2 Procedure di ablazione a ultrasuoni

I bordi degli inserti a ultrasuoni DENTSPLY Cavitron sono
intenzionalmente arrotondati per limitare il pericolo di
lacerazioni ai tessuti utilizzando le corrette tecniche di ablazione
a ultrasuoni. Quando si posiziona I’inserto all’interno della
bocca, le labbra, la guancia e la lingua del paziente devono
essere sempre tirati indietro, per prevenire il contatto prolungato
accidentale con la punta dell’inserto attivata.

» Regolare il lavaggio in modo da ottenere un flusso di liquido
adeguato per raffreddare la punta e la superficie del dente.

* In generale, utilizzare un tocco leggero per il trattamento sia
sopragengivale sia e sottogengivale. Nella maggior parte dei
casi il movimento della punta attivata e gli effetti acustici del
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liquido di irrigazione sono sufficienti per rimuovere anche il
tartaro piu ostinato.

» Impostare la manopola di regolazione della potenza del
sistema sull’impostazione minima per il trattamento e I’inserto
selezionato.

* Regolare la manopola della potenza del sistema esclusivamente
con I’inserto non introdotto nella bocca del paziente.

9.3 Considerazioni per il comfort per il paziente

Cause di sensibilita

» Posizionamento della punta non corretto. La punta non deve
mai essere rivolta verso la superficie delle radici.

« Inserto in posizione statica sul dente. Mantenere la punta in
movimento e variarne il percorso sul dente.

» Applicazione di pressione. Utilizzare una presa e una pressione
estremamente leggere, specialmente in presenza di cemento
esposto.

* Se la sensibilita persiste, diminuire la potenza impostata e/o
operare alternativamente tra il dente sensibile e un altro.

Sezione 10: Manutenzione del
sistema

10.1 Protocollo giornaliero

Procedure di avviamento all’inizio della giornata

1.

Accendere I’unita odontoiatrica (fare riferimento alle istruzioni
per 1’uso dell’unita odontoiatrica).

Rimuovere il gruppo del connettore del cavo DENTSPLY
Cavitron dal supporto del manipolo e regolare la potenza sul
30% del valore massimo.

Collegare il manipolo Steri-Mate al gruppo del connettore del
cavo (fare riferimento all’opuscolo informativo per il controllo
delle infezioni per le istruzioni di sterilizzazione).

Regolare il comando del lavaggio sul valore massimo.

Tenere il manipolo (senza inserto) sopra un lavandino o uno
scarico. Azionare il comando a pedale e fare scorrere acqua
attraverso il manipolo per almeno due minuti.

Inserire un inserto sterilizzato nel manipolo con un leggero
movimento rotatorio.

Attivare gli ultrasuoni e regolare la potenza e il comando di
lavaggio al livello operativo desiderato.

Tra un paziente e laltro

1.

Rimuovere gli inserti a ultrasuoni e il manipolo Steri-Mate.
Pulire e sterilizzare il manipolo e tutti gli inserti utilizzati

nella procedura (per le istruzioni relative alla pulizia e alla
sterilizzazione consultare 1I’opuscolo informativo per il controllo
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6.

delle infezioni e le Istruzioni per I’'uso degli inserti a ultrasuoni
Cavitron).

Pulire e disinfettare il gruppo del cavo del manipolo applicando
una soluzione disinfettante approvata per uso medico che non
richiede immersione* seguendo attentamente le istruzioni fornite
dal produttore della soluzione. Per pulire il cavo, spruzzare
abbondante soluzione disinfettante su un panno pulito e passare
il panno su cavo e connettore. Gettare il panno dopo ’uso. Per
disinfettare il cavo, spruzzare abbondante disinfettante su un
panno pulito e passare il panno su cavo e connettore. Lasciare
asciugare la soluzione disinfettante all’aria.

Pulire e disinfettare tutte le superfici della testina di controllo del
trattamento odontoiatrico seguendo le istruzioni del produttore.
Collegare un manipolo Steri-Mate sterilizzato al corrispondente
sul connettore del cavo.

Tenere il manipolo (senza inserto) sopra un lavandino o uno
scarico. Azionare il comando a pedale e fare scorrere acqua
attraverso il manipolo per almeno trenta secondi.

Montare un inserto sterilizzato nel manipolo.

Procedure di spegnimento al termine della giornata

1.

Effettuare un lavaggio di pulizia del sistema a ultrasuoni
DENTSPLY Cavitron Built-In seguendo le istruzioni fornite dal
produttore dell’unita odontoiatrica.

Rimuovere gli inserti a ultrasuoni e il manipolo Steri-Mate.
Pulire e sterilizzare il manipolo e tutti gli inserti utilizzati

nella procedura (per le istruzioni relative alla pulizia e alla
sterilizzazione consultare 1’opuscolo informativo per il controllo
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delle infezioni e le Istruzioni per I’'uso degli inserti a ultrasuoni
Cavitron).

3. Pulire e disinfettare il gruppo del cavo del manipolo applicando
una soluzione disinfettante approvata per uso medico che non
richiede immersione* seguendo attentamente le istruzioni fornite
dal produttore della soluzione. Per pulire il cavo, spruzzare
abbondante soluzione disinfettante su un panno pulito e passare
il panno su cavo e connettore. Gettare il panno dopo 1’uso. Per
disinfettare il sistema, spruzzare abbondante disinfettante su un
panno pulito e passare il panno su cavo e connettore. Lasciare
asciugare la soluzione disinfettante all’aria.

4. Pulire e disinfettare tutte le superfici della testina di controllo
odontoiatrica seguendo le istruzioni del produttore.
5. Posizionare il connettore del cavo nel supporto del manipolo.

6. Disattivare 1’alimentazione e chiudere la mandata dell’acqua
dell’unita odontoiatrica.

*NOTA: si consiglia di utilizzare soluzioni disinfettanti a base di acqua.
Alcune soluzioni disinfettanti a base di alcol possono decolorare il cavo e il
connettore del manipolo.



Sezione 11: Risoluzione dei problemi

Di seguito sono riportate alcune procedure di base per la
risoluzione dei problemi che consentono di evitare chiamate
superflue all’assistenza.

Basse
vibrazioni

Disaerare
No

a

completamente
il manipolo

Basse
vibrazioni

No

Controllare
l'usura dell'inserto
utilizzando
l'indicatore di
usura

Ghiera della
potenza
nell'area blu

Sottoporre
a manutenzione
lo scaler

Aumentare

'impostazione della
potenza

Inserto
usurato o
difettoso

Sostituire
l'inserto
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Nessuna
vibrazione;
flusso
di acqua
assente

No Lo scaler & attivo? Si

Lo scaler
¢ alimentato?

I manipolo
& completamente
collegato al cavo?

Collegare
correttamente il
manipolo

No
Si

Spegnere

il sistema.
Controllare Regolare ; ) Sostituire il
linterruttore del il comando della R:laggggge No ‘L’lnserto manipolo
supporto del potenza dello P & usurato? Steri-Mate

i scaler dopo O

manipolo secondi.

) Sostituire
Il sistema l'inserto
funziona Si

normalmente

Il sistema dello
scaler richiede Sistema OK
manutenzione
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Verificare che
la temperatura
dell’acqua in
entrata non sia
superiore a 25 °C
(77 °F)

Disaerare
completamente
il manipolo

Il manipolo dello scaler
si scalda troppo; ,
I'acqua in uscita

e troppo calda

Cambiare

) Temperatura
inserto

normale

Si

Sistema OK

No

Cambiare
manipolo

Temperatura

No
normale

Aumentare il
flusso di acqua
o impostare una
potenza inferiore

Temperatura
normale

No Si

Manipolo
difettoso

Si

Temperatura

No
normale

Sottoporre a
manutenzione il
sistema
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Sezione 12: Periodo di garanzia

Sezione 13: Specifiche

Lo scaler a ultrasuoni Cavitron Built-In G139 ¢ garantito per
DUE ANNI a partire dalla data d’acquisto. Il manipolo Steri-Mate
fornito con il sistema ¢ garantito per SEI MESI a partire dalla data
d’acquisto. Consultare la scheda con la dichiarazione di garanzia
fornita insieme all’unita odontoiatrica per le condizioni complete
della dichiarazione di garanzia.
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Condizioni di esercizio:
Temperatura ambiente:
Umidita:

1540 °C
30-75% di umidita relativa

Ingresso per 1’alimentazione opzionale se utilizzato:

APX modello AP7948DR
Tensione

Potenza

Frequenza

Tensione in uscita
Corrente in uscita

120 VCA
60 W

60 Hz

24 VCA
2,5A

Ingresso per 1’unita scaler modello G139:

Tensione:

Corrente

Potenza nominale
Frequenza
Temperatura dell’acqua
Pressione dell’acqua

Frequenza in uscita
Potenza
Portata dell’acqua

24 VCA

25A

60 VA

50/60 Hz

5-25 °C (41-77 °F)
172414 kPa (25-60 psi)
30 kHz

3-30 W

10 > flusso > 60 ml/min

Condizioni di conservazione e di spedizione:

Gamma di temperatura ambiente:
Gamma di umidita relativa:

Gamma di pressione atmosferica:

Da-40a75°C

Da 10 a 95%

(senza condensa)
50-106 kPa (7-15 psi)



Sezione 14: Classificazioni

Tensione in ingresso fornita da SELV

Grado di protezione contro scosse elettriche: Tipo B
Grado di protezione contro danni da ingresso

di acqua: Normale
Modalita di funzionamento: Continua

L’apparecchio non ¢ adatto all’uso

in presenza di miscele infiammabili

Classificazione in base alla direttiva

sui dispositivi medici: Ila

» La tensione in ingresso nello scaler a ultrasuoni Cavitron
Built-In G139, quando non alimentato dall’unita odontoiatrica,
puo essere fornita solo dall’alimentazione specificata da APX,
modello AP7948DR.

Sezione 15: Identificazione dei

simboli

X

Apparecchiatura di
tipo B

C“ Us

q3

[1li]  ~

Consultare le Alimentazione
istruzioni per 1’uso CA (CA 24~)

APPARECCHIATURA MEDICALE
IN RELAZIONE A RISCHI DI

SCOSSE ELETTRICHE, INCENDI

E DI TIPO MECCANICO ESCLUSI-
VAMENTE IN CONFORMITA A

UL 60601-1CAN/CSA-C22.2 No. 601.1,
ANSI/AAMI ES60601-1 (2005, 3rd ed.)
CAN/CSA-C22.2 No. 60601-1 (2008), 13VA

Questo simbolo ¢ un contrassegno
obbligatorio per i dispositivi introdotti
nel mercato europeo, in quanto indica

la conformita ai requisiti essenziali

di salute e sicurezza stabiliti dalle
Direttive Europee. Il simbolo puo essere
accompagnato da un codice identificativo
a quattro cifre dell’ente notificato.
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PYCCKUWU

BcTpanBaemas ynsrpasBykoBasi cuctema
Cavitron® ana ynaneHus 3y6Horo kamHs
¢ HakoHe4HukoM Cavitron® Steri-Mate®
Mopenb G139

MHCprKuMﬂ no aKkcnnyartauunun
BHuMamenbHO U MOJIHOCMbIO NMpoYmMume
neped ucnosb3o8aHueM ycmpolicmea.
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BBeaeHue

BcerpanBaemas yabpTpa3ByKoBas CUCTEMa ISl yalueHus 3yOHOro
kamHs Cavitron ocHameHa CHCTeMOH 0OecTeueHns CTaOMIbHBIX
SKCIUTyaTallMOHHBIX XapakTepucTuk Sustained Performance
System™ (SPS), xotopast moaIepKUBaeT MOCTOSHHBIN OanaHC

3¢ GEeKTUBHOCTH yaaleHus 3yOHOTO KaMHs U KOM(OpTa MarieHTa
Grarozaps peryJaupoBKe YPOBHS MOIIIHOCTH CUCTEMBbI, KOT/Ia
HAKOHCYHHUK CTAIKUBACTCS CO CTOMKHMH OTIOKCHUSIMH.

Ot0 mo3BossieT Bpady ) (HEKTHBHO yAAATh 3yOHOIH KaMeHb Jake
HPH MOHIKEHHOM YPOBHE MOIHOCTH.

IMpuHLHMI pabOTHI CUCTEMBI OCHOBAH Ha PE0OpPa30BaHUM TOKA
MCTOYHHKA O€30I1aCHOTO CBEPXHU3KOTO HANPSKEHHS B TOK BBICOKOM
YacTOThI. YIBTPAa3BYKOBasi CUCTEMA COCTOUT U3 ABYX YacTEM:
BCTaBKH U 3MeKTpoHHOH cucteMsl SPS. Cucrema SPS ocHamena
JIByMsI 3aMKHYTBIMH KOHTypamu. OJIMH KOHTYp 00ecreqnBaeTr
ABTOMAaTHYECKYI0 HACTPOHKY (pabouas 4acToTa yCTaHABIUBACTCS
Ha YpPOBHE PE30HAHCHOM YacTOThI K01 BCTaBKM). Bropoit
KOHTYp aBTOMaTHYECKHU PETYIHPYET X0 HAKOHEUHHKA B Pa3HBIX
pabounx ycinoBusx. Pabounii HAKOHEYHUK BCTABKU BCTPAaUBaeMON
cucTeMsl Ut ynanenust 3yoHoro kamust DENTSPLY Cavitron
HepeMenaeTcs ¢ MUKPOCKOIMYECKH MaJIbIM XOJOM C 4acTOTOM

30 000 xomoB B cexyHy. Takue IBH)KEHHS B COUETAaHUU

C aKyCTHMYECKMMH BO3JICHCTBHAMU OXJIaXKIAIOIIEH KUIKOCTH
CO3/1al0T KOMOMHUPOBAHHOE JICUCTBHE, KOTOPOE OyKBaJIBHO CMETAET
Jla)Ke caMblil TBEp/IbIi 3yOHOIT KaMeHb, 00eceunBast IpH TOM
HOBBILICHHBIH KOM(OPT oneparopa U MaiyeHTa.



CopepxaHue

Paspen HasBaHue/onucaHue cogepXxumoro pasgena Homep cTpaHuubl
1. TTOKABAHUS K TIPHMEHEHIEO ... euveutentetteitententeeseentesteestensesseensenseeseensessesteenseesesnsensenseens 94
2. TIPOTHBOIIOKABAHIS. ...t eeveneeneeteteneeteeteseeneeteetest et eee et esesbe s es et be e ese et et e e eseeneneeneenene 94
3. TIP@IIYTIPEIIIEHIIST ...ttt ettt ettt ettt 94-96
4. MEPBI IIPEIOCTOPOIKHOCTH ....veveveeeereseeeneaseasesseseasessessesessenseneesessensenessesseneasessenseneasenne 96-97
S. HesxenarenbHble peakuuy.... .97
6. VTHQEKIMOHHBIA KOHTPOJID ....vvvtevevteseseseseeseesesseseesesseseesessesseseesensensessssessensesessenseneesenne 97-98
6.1. O0wmas uHpopmaus
6.2. PexomMeHanuu 1o BOIOCHAOKEHHIO
7. TPEOOBAHUS K BOJOTIPOBOILY -..evvveveteaseseentatesensentaseseseesessenseseasessensentasenseneesessenseneasenne 98-99
8. Omnucanue ynpTpa3ByKOBOH CHCTEMBI TS YAATICHUS 3yOHOTO KAMHS ........eueeveveerneenee. 99-102

8.1. Oprassl yrpaBIeHUS] CUCTEMOIT
8.2. Haxoneunuk Steri-Mate®
8.3. Visrpassykosble Bcrapkn DENTSPLY Cavitron® 30K ™
8.4. Inpopmanus o nepany u ee SKCIUTyaTaluu
9. CIHOCOOBI TIPUMEHEHIS ...ttt ettt etese ettt ettt st ebe sttt eb e b s tanesens 102-103
9.1. Pa3smenieHue nanueHTa
9.2. BeInosnHeHne IpoLeayp yIbTpa3sByKOBOIO yAaICHHUs 3yOHOTO KaMHs
9.3. 3abora o koM(opTe MaIHUCHTA

10. VXOI 38 CHCTEMOM ...t 103-104
10.1. EsxetHeBHbIE onepanuu

11. TTOMCK M yCTPAHEHHE HEUCTIPABHOCTEH] . ....eveeveueniteteieeiesteseeseeteeteeenteteeaeneeiesaeseeneenene 105-108

12. TlapaHTHIHBIN HEPUOLL.....c.veveveenen . 109

13. TexHHYECKHE XapaKTePUCTHKH . 109-110

14. Krnaccuduxam................... . 110

15. VCTOBHBIC OOOZHATCHHMS. ......vvvveeveneeneseseeseaseesesseseesesseneesessesseseesessensensesensensesessenseseasenne 110

PYCCKWH « 93



KpaTkune cBegeHus o6 usgenum

D10 U3aenne NpeaHa3HAYCHO I YCTAaHOBKH B CTOMATOJIOIMYECKOE
o0opynoBaHue. DTO U3/EIHE NPEIHA3HAYCHO JUIS HCIIOJIB30BAHUS
BPayaMHU-CTOMATOJIOTaMH. YCTPOMHCTBA HCHONIB3YIOTCS JUIsl YAJICHUS
3yOHOTO KaMHsl Pa3HOIl IUIOTHOCTHU C MOBEPXHOCTEH 3y0OB U KOpHEi
3y00B.

TexHunyeckas nogae PXKKa

Jnst momyyeHust TEXHUUECKON MOAAEP KKI 1 MTOMOIIM B PEMOHTE
Ha Teppuropun CIIIA obparuTtech K MPEICTaBUTENIO CITY>KOBI
noanepxku Cavitron CareSM no tenedony 1-800-989-8826
nim 717-767-8502 ¢ monepenbHuKa 1o maTHULY, ¢ 8:00 1o 17:00
(BocTouHOE MOsICHOE BpeMs). B npyrux crpanax obparurech

k mectHoMy npencrasutento DENTSPLY.

Pacxo,qule MaTepuasnbl U 3anacHble 4YacTu
Jlnst 3aKka3a pacxXoqHBIX MAaTepHAIOB M 3aIIaCHBIX YacTel Ha
teppuropuu CIIIA obpatutech K MECTHOMY AUCTPUOBIOTOPY
DENTSPLY wnu nmo3Bonute 1o tenedony 1-800-989-8826 wmun
717-767-8502 ¢ nonexenbHUKa 110 msATHHLY, ¢ 8:00 1o 17:00
(BocTouHOE TOsICHOE BpeMst). B npyrux crpanax obparutech

k MectHOMY nipencraButento DENTSPLY.

YTunusaumsa yctpomnctea
YTI/IHI/BaHI/HO yc’[pOﬁCTBa CJICAYET BBIIIOJHATL B COOTBETCTBUHN
C MECTHBIMH HOpMaMHu.

Buumanne! ®@enepansaoe 3akononarensctso CHIA paspemaer
IIPOJIaXKy TOTO YCTPOMHCTBA TOJIBKO JIMIIEH3UPOBAHHBIM BpadyaM-
CTOMATOJIOTaM WJIH O UX 3aKa3y.
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Paspgen 1. NokasaHus K NPUMEHEHUIO

IIpouenyps! ynbTpa3ByKOBOI YNCTKU
 JIroObie o0mue mpouexypsl IO yIAICHHIO 3yOHOTO KaMHS
B HaJICCHEBOH M MOIECHEBOI 00nacTy.
* VYnaneHuwe oTMEpIINX TKaHEW B IIEPUONOHTAIBHON 00NacTu npu
BCEX BHIAX MEPHOJOHTAIBHBIX 3a00JICBaHHH.

Pa3pen 2. MpoTuBonoka3aHus

* YabTpa3ByKOBbIE CHCTEMBI HE CIEYeT HCIOIb30BaTh
B BOCCTAHOBHTEJBHBIX MPOLEAYpaX C MPUMEHEHHEM
KOH/IEHCAIlUH aMajIbraMbl.

» Cucrema He IpeHA3HAYCHA UL UCIIONB30BAHUS Y eTeit
B BO3pacTe 10 3 JeT.

Paspen 3. NMpepynpexaeHus

* Jlromy ¢ BXUBJICHHBIMH JIEKTPOKAPIOCTUMYIIATOPAMH,
neudprmIaTopamMy ¥ JPYTUMH BKUBICHHBIMU METUIMHCKUMA
yCTpOWCTBAMHU OBUIN MPEAYNPEKICHBI O TOM, YTO HEKOTOPBIE
BUJIBI DJIEKTPOHHOTO 000PYOBaHMSI MOTYT IIOMEIIATh
pabote sTux ycrpoiictB. HecMoTpst Ha TO, 4TO B KOMIIAHUIO
DENTSPLY 5o cux mop He MOCTyIaio COOOMICHUI O Cydasx
TIOMeX OT 000PYIOBaHMUS, TIPH UCIIONB30BAaHNH U3/ICIUSI MBI
PEKOMEH/IyeM Jiep)KaTh HAKOHEUHHK U KaOeln Ha PacCTOSHUH
He MeHee 15-23 cM (69 m10iiMOB) OT ATHX YCTPOIMCTB M UX
poBooB. Ha peIHKe MMeeTCs MUPOKUiT aCCOPTUMEHT
MEKTPOKAPIHOCTUMYIISITOPOB ¥ IPYTUX BIKUBISEMBIX



yCTpOHCTB. [l nosTyueHus: KOHKPETHBIX PEKOMEHAINH
KIMHAYECKUM BpauaM cieayeT o0paraTbes K MPOU3BOAUTEISIM
9THUX YCTPONCTB MM JIEYAIUM BpayaM MallMeHTOB. DTO U3/EINe
cootBercTByeT cranaapram [EC 60601 mis MeauuuHCKIX
YCTPOMCTB.
Bpau-cTomaronor o0s3aH OnpeneNuTh HaIIeKaIi crocod
MIPUMEHEHUSI 9TOTO M3/ICIIHSI C YYETOM CIICAYIOIINX (PaKTOPOB:
* COCTOSIHHE 3/10pOBbsl KQ)XJOT0 MAaINEHTa;
* BBINOJIHSACMbIE CTOMATOJIOTHYECKUE MPOLETYPbI;
* TPUMEHHUMbIC OTPACIEBbIE PEKOMEHIALNU
1 PEKOMEHALUH TOCYIapCTBEHHBIX OPraHOB
B OTHOIICHHH UHPEKIIMOHHOTO KOHTPOJIS
B CTOMAaTOJIOTHYECKHUX YUPESIKACHUSIX;
e TpeOOBaHUs U MIPABUIIA, KACAIOIINECS TEXHUKU
0e30IaCHOCTH B CTOMATOJIOTHH;
* JlaHHbIC YKa3aHUS 10 IPUMEHEHUIO B IIOJHOM 00bEMeE,
BKJIto4ast pasnein 4, «Mepbl IpeoCTOPOKHOCTHY,
paznen 6, « HdeKoHHbIi KOHTPOIBY, pa3aer 10,
«¥YXO01 32 CHCTEMOM».

* 910 U3ACIINE NPEAHAZHAYCHO JUIS CHUKCHUS YYyBCTBUTCIIBHOCTHU

IIPU OTCOCE KUIKOCTEH pOoTOBOM monocTH. YToObI 0becnednTsh
JIOCTATOYHYIO 3aIUTy OT IIEPEKPECTHOIO 3apakeHus IpU
HCIIOJIb30BAHUM JPYTHX YCTPOUCTB, MOACOCIMHEHHBIX

K 3TOM CTOMATOJIOTMYECKON YCTaHOBKE, HACTOSTEIbHO
PEKOMEHIyeTCsl IPUMEHSTh CTOMATOJIOTHYECKYIO YCTaHOBKY

¢ QyHKIHSAME [IPEIOTBPALICHHS CAaMOIIPOU3BOJILHOIO OTCOCA
KHUAKOCTH. KpoMme Toro, CTOMaToIorHyecKyIo yCTaHOBKY,
BKJIOYast (PyHKLUH NPEJOTBPAILEHHS CaMOIPOU3BOILHOTO
0TCOCA XKHUIKOCTH, HEOOXOANMO HaUIeKALIUM 00pa3oM

00CITy’KUBaTh U MEPUOIUUECKH UCIIBITHIBATE. [IIs MOTyueHust
JIOTIOIHUTENIbHOW MH(OPMALK 00paTUTECh K H3TOTOBUTEIIIO
CTOMATOJIOTHYECKOH yCTaHOBKH.

D10 H3ENNe HE CIIeAyeT UCIIOIb30BaTh B CIIyJasx, KOraa
o0e33apakiBaHNE SIBISCTCS HEOOXOAUMOH MITH MOAXOASIIE
TIPOLEY PO ¢ MPOdeCCHOHAIBLHOM TOUKH 3PEHUS CIEHaInCTa
B 00JIACTH CTOMATOJIOTUH, KPOME CITydaeB, KOTa M3JeIIHe
HCTIONB3YeTCs B COYETAHNH CO CTEPMIIBHBIM KOMIUICKTOM JUIS
opomenust (Sterile Lavage Kit) (Homep no xaranory 81340).
Bo Bpems neifcTBus npenynpexaeHnit 0 He0OXOAUMOCTH
KUIISTYEHUs] BOABI 3TO M3/IENIUE 3alpeIaeTcs SKCITyaTHPOBaTh
KaK OTKPBITYIO BOASHYIO CUCTEMY (HAampHMep, MOAKII0YaTh

ee K CUCTeMe KOMMYHAJIbHOIO BogoCHaOKeHus ). CrieluanucT
B 00J1aCTH CTOMATOJIOTUH JIOJKEH TPEKPaTHTh UCHOIb30BAHUE
n37eNust IS IAllMEHTOB U 00PaTUTHCS B MECTHBIE
BOZIOOXPAHHBIE OPTaHbl, YTOObI BBIICHUTD, KOTa MOYKHO
Oyznet Oe30MacHO MCIONIb30BaTh 3TO u3Aenue. [locne oTMeHs!
MIPeLyNPEKASHNUS O HEOOXOAUMOCTH KUIITYEHUS BOIBI
MECTHBIE BOZOOXPAHHBIE OPTaHbl JOJIKHBI TIPEIOCTABUTH
MHCTPYKLMH 110 IPOMBIBKE BOJIONIPOBOIOB. IIpomoiiTe Bee
TI0JIA0IIHE BOJONPOBO/IBI CTOMATOJIOTHYECKOr0 000pYI0BaHNUS
BOJIOH LIEHTPAIM30BAHHOTO BOIOCHAOKEHU (HarIpumep,
KpaHbl, BOJIOMPOBOIHBIE TPYObI, BCE CTOMATOIOTHYECKOE
000pyI0BaHNE) B COOTBETCTBUH C HHCTPYKLIUAMU
MIPOU3BOANTENS HE MEHEE 5 MUHYT.

[Nepen HawaaoOM JIEUCHUS MAIUCHTY CIEAYET IIPOIIOIOCKATH
MIOJIOCTh PTa IPOTHBOMHKPOOHBIM MpETapaToM, HalpuMep
0,12% pacTBOpOM XJIOprekcuanHa mirokoHara. OnonackuBaHue
IIPOTHBOMHUKPOOHBIM IIPENapaToM CHIKAET BEPOSITHOCTh
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UHOULHUPOBAHUS U YMEHbBIIACT KOJINYECTBO MUKPOOPTaHH3MOB,
KOTOpPbIE MOTYT OBITh BBICBOOOXKJICHBI B (hopMe BOTHOM MBLUTH BO
BpeMs JICUCHUS.

Jlnist yMeHbIIeHHsT 00pa30BaHMs BOAHOI ITBUIN BO BpeMs
JIeYEeHHs] HACTOATEIBHO PEKOMEH/IYEeTCs HCIIOIb30BaTh
BBICOKOTIPOU3BOAUTEINBHBIN ciroHooTcoc (HVE).

Hecobnronenue pekoMeHauii OTHOCUTEIBHO YCIOBUI
SKCILTyaTalllH, BKJIIOUasi TEMIIEpaTypy MoaBaeMoii

BOJIbI, MOJKET MPUBECTU K TPABMUPOBAHHIO MALEHTA HIIH
TOJIb30BATENS.

O6pammaiitecs ¢ BcraBkoit Cavitron ¢ 0CTOPOXKHOCTEIO.
Henamuexxariee oOpaiieHne ¢ BCTaBKOM, 0COOCHHO C
HAKOHEYHUKOM BCTaBKH, MOXET IIPUBECTH K TpaBMe U (YIIH)
MePEKPECTHOMY 3arpsSI3HCHUIO.

Hecobnronenue Haanexamum o0pa3oM yCTaHOBIEHHBIX
MIPOLIECCOB CTEPUIIN3ALUN U YTBEPKIEHHBIX METOJIOB ACENTHKH
BcTaBoK Cavitron MOXeT IPUBECTH K EPEKPECTHOMY
3arpsI3HEHHUIO.

HE ycranapnuBaiiTe BCTpanBaeMylo CUCTEMY JUISl YAAJICHHS
3ybnoro xamus Cavitron BHE CTOMATOJIOTHYECKOH YCTaHOBKH.
OT0 IpUBEET K aHHYIHPOBAHHIO TapAaHTHH.

PYCCKUH « 96

Pa3pen 4. Mepbl npeaoCTOPOXHOCTHU

HacrositensHO pekoMeHIyeTcsl IPOMBIBaTh 000PyIOBaHIE

1 TIPOBOJUTH TEXOOCTYKUBAaHUE CHCTEMBI TIOJJa49U BOJIBI

K CTOMATOJNIOTHYecKoMy obopynoBanuto. Cm. paszaen 10, «Yxox
3a CUCTEMOI».

VY6enutech, 4YTO HAKOHEYHHK IIPABHIBHO YCTAHOBIICH B JAEpXKa-
TeJIe CTOMATOJIOTHYECKON yCTaHOBKH. Eciin HaKoHeuHHK OyneT
YCTaHOBJIEH HEMPAaBUIILHO, OH MOXKET BBINACTh U3 JepKaTeIs,
YTO MPUBEAET K MOBPEXKICHHUIO I 3arPsI3HEHUIO HAKOHEUHHKA.
OO0paTnTech K TEXHHYECKOMY CIELHAINCTy CEPBHCHOM CITyKObI,
YTOOBI 00ECIICYUTH NMPABIIBHYIO YCTAHOBKY HAKOHEYHHUKA.
Kaxxaprit Bedep mepes yXoqoM U3 MEAUIIMHCKOTO yUPEKACHUS
3aKpbIBaiiTe py4HOI KpaH MOJa49X BOJIBI K CTOMATOIOTUUECKOMY
000pyI0BaHHIO.

PexoMeHyeTCst NCTIONB30BaTh BCTPOCHHBIH BOISHOH (QHIIBTD.
Hu B xoem ciryuae He MCIIONB3YyHTE CUCTEMY, €CIIU Yepe3
HAKOHEYHUK HE TOJaeTcs BOAA.

[epexn TeM Kak OCYIIECTBUTH COOPKY JUTSl HCIIOJIb30BaHMS, BCET-
J1a TIPOBEPsIHTE, YTOOBI AIEKTPHUYECKUE KOHTAKThl Ha Kabee Ha-
KOHEYHHKA M HAaKOHEUHHK Steri-Mate ObIIN CyXHMH U YHCTBIMH.

VABTPa3ByKOBBIC CHCTEMBI IS YaJICHUs 3yOHOTO KaMHs

U yNbTpa3ByKoBbIe BcTaBkH Cavitron pa3zpaboTansl 1iis 6e30-
MacHOH 1 3P PeKTUBHOI pabOTHI B KAaUECTBE €ANHON CHCTEMBI.
Vcnonb30BaHUE YIIBTPa3ByKOBOTO 000PYI0BAHHUS JIPYTHX MPO-
u3BomuTeNeH ¢ obopynoanueM Cavitron He OBUTO TPOBEPEHO
Y MOXKET HETaTHBHO CKa3aTbcs Ha 0e30MacHOCTH M 3P PEKTHB-
HOCTH 00opynoBanus Cavitron U IPUBECTH K aHHYITHPOBAHUIO



rapantuil. [lepen TeM Kak IpUCTYyNUTH K UCIOIB30BaHUIO 000-
PYZIOBaHMSA, IPOCMOTPHUTE YCJIOBHS FAPAHTUMHBIX 0053aTEIbCTB.
Kak n meTrHa Ha 3yOHBIX MIETKaX, HAKOHCYHUKHU YIIbTpa3-
BYKOBBIX BCTaBOK M3HALIUBAIOTCA 10 MEPE HCIOIb30BaHU.
W3HOC BCTaBKYU BCErO JIUILIB HA 2 MM IPUBOAUT K CHUKCHUIO
sddexTrBHOCTN yaaneHus 3yOHOro KaMHs IpuMepHO Ha 50%.
Kax mpaBuito, U1t COXpaHEHHs! ONTUMAIBHOH Y dexTnBHOCTH
U TIPEOTBPAILCHUS ITOJIOMOK PEKOMEH IyeTCsI BEIOpAchIBaTh

U 3aMEHSATH YIbTPa3ByKOBBIC BCTABKU I10CIIE OAHOIO ToAa
UCTIONB30BaHMsl. B KOMIUIEKT IOCTaBKM 000pPYOBaHUS BXOAUT
podeCcCHOHANBHBIN HHINKaTOpa u3Hoca BctaBku DENTSPLY.

Ecnu Ha BCTaBKe MMEIOTCS IPU3HAKM YPE3MEPHOTO U3HOCA

WM BCTaBKa OblIa MIOTHYTA, €€ (JopMa N3MEHEHA WM OHA

ObLIa MOBPEXIeHAa KAKUM-TT00 JpyruM 00pa3oM, ee CIeayeT
HE3aMEUINTEIIbHO BHIOPOCHTb.

[Tpu BBesieHNH BCTaBKU B POT MALUCHTA CIIELYeT OTTSHYTh
ryOBl, EKU | S3BIK, 9TOOBI HE TOIyCTHTh HX CONPUKOCHOBCHUS
C HAKOHEYHHKOM BCTABKU.

Hcnonw3yiite Booy Ul BCeX MPOLENYP YIBTPa3ByKOBOIO
yAaneHus 3yOHOro kamHs. Pacxos BoAbl MOKHO OTPETYIHPOBAThH
B mpezaenax oT MeHee 10 1o Gonee 60 M B MUHYTY.

[epen TeM Kak M3MEHUTH IOJIOKEHUE PETYIIATOpa YPOBHS
MOLIHOCTH CUCTEMBI, BEIBEUTE BCTABKY U3 POTOBOM HOIOCTU
MaUeHTa.

Kax u npu mpoBeAeHUH IPYTHX CTOMATOJIOMMYECKUX TIPOLIEAYP,
NPUMUTE CTaHIAPTHBIE MEPBI IIPEIOCTOPOIKHOCTH (HaJCHBTE
3aIIUTHBIC OYKH, MACKy WJIM IIUTOK, MIEPUYaTKHU, 3alIUTHBIN
MEAMIIMHCKUHN Xajar).

Paspgen 5. HexxenartesnbHble peakuuun

HewusBecTHbI.

Paspgen 6. UH(hEeKUNOHHBLIN KOHTPOJSIb

6.1. O6wana nHopmaums

Jlnst obecriedenust 6e30MacHOCTH ONepaTopa M ManueHTa
THIATEIIFHO COOMIONANTE MPOICAYPhl HHPEKIIMOHHOTO
KOHTPOJISI, OAPOOHO ONKCaHHBIE B OpoItope ¢ HHpopManuen
00 MH(pEKINOHHOM KOHTPOJIE, KOTOpast IIpUJIaraeTcst K Bamen
cucreme. J[OMOIHUTENIBHbIE YK3EMILLIPBI OPOLIIOPEI MOXKHO
TIOJTyYHTh, TO3BOHUB B OT/IEJN 0OCITY)KMBaHUS KIIMEHTOB O
tenedony 1-800-989-8826 ¢ nonenenpHuKa 110 mATHULY, ¢ 8:00
1o 17:00 (BocTounoe nosicHoe BpeMsi). B apyrux crpanax
oOparurech k MecTHOMY TipencTaButesito DENTSPLY.

Kaxk 1 B citydqae ¢ BBICOKOCKOPOCTHBIMH HAKOHEYHUKAMH

1 IPyTHMH CTOMAaTOJIOTHYECKUMHU YCTPOICTBAMHE, COUETAaHNE
BOJIBI M YIBTPA3BYKOBOI BHOpAIMHU, CO31aBaeMOM BCTpauBaeMOn
YIBTPa3ByKOBOH CUCTEMOM ATl yAaneHus 3yOHOTO KaMHS
Cavitron, mpUBOAMUT K 00pa30BaHUIO BOJISHOH IBLTH.
CoOimoneHre peKOMEHIALUH 10 MTPOBEICHUIO IPOLIEAYP,
MIPUBEICHHBIX B paszaene 9 JaHHOTO PyKOBOJCTBA, TIOMOXKET

3¢ PEKTUBHO KOHTPOIUPOBATh M YMEHBIIATh PACCCHBAHIE
BOJSIHOM IIBUIH.
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6.2. PexomeHgauuu no BogocHabxeHUo
e HacrostenbHo pekoMeH1yeTcs 00eCeuyuTh COOTBETCTBUE

Paspen 7. Tpe6boBaHuA
K BogonpoBoay

CHCTEM IMOJAYM BOJBI JIJIs1 CTOMATOJIOTHYECKUX LIEeJIeH
INPUMEHHUMBIM CTaHAAapTaM, YCTAaHOBJICHHBIM LICHTPaAMHU
KOHTpOJIsI U npoduinakTuky 3abonesanuii (Centers for Disease
Control and Prevention, CDC) u AMeprkaHCKol accoruarmei
cromatosioroB (American Dental Association, ADA), a Takxe
BBIITOJIHATH BCE PEKOMEHIAILUU 110 IIPOMBIBKE U 06mue
nporeaypsl HHPEKIMOHHOTO KOHTpoIts (cM. paszaenst 7 u 10).
Bpau-cTomarosnor o0s13aH 3HaTh U COOITIOATh BCE yKa3aHMUS,
CTaHapThbl, pPCKOMEHAALMKU COOTBETCTBYIOIINX OPraHOB.

Kak u Bce MeauuumHCKHe ycTpoiicTsa, usnenus Cavitron
HEOOXO/IMMO YCTaHABJINBATh B COOTBETCTBUH C MECTHBIMU
WIIH TOCYIapCTBEHHBIMH HOPMAaTHBAMH, BKJIFOYast CTAaHAAPThI
Ka4ecTBa BOJIbI (HANPUMED, MUThEBOi BO/bI). COIIACHO TaKUM
[PaBUIIAM MOXXET IOTPEOOBATHCS, YTOOBI ATO M3/IEIIHE, KOTOPOE
SIBJISICTCSL OTKPBITOH BOISIHOM CHCTEMOM, OBIIO MOKITIOYCHO

K YHPAaBISIOLIEMY YCTPOWCTBY LIEHTPAJIN30BAHHOTO
BOJIOCHAOXKEHHs1, KOTOPOE IPEAOTBPALACT MOIaJaHIe
3arps3HCHUI B CHCTEMY M0/1a41 BOIBL.
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* JlaBneHue B JIMHHUHM TOJa4U BOJBI B YABTPA3BYKOBYIO CHCTEMY

JUISL yaJeHust 3yOHOTO KaMHS IOJDKHO COCTABIISATh OT

172 kIla (25 ¢ynTOB Ha KB. AroiiM) 10 414 klla (60 dynTOB

Ha KB. JfoKiM). Eciii aBieHue B cucteMe BoI0CHa0KEHUS,
MOKJIFOYEHHOM K CTOMATOIOTHIECKOMY 000PYIOBAHUIO,
npesbimaet 414 xlla (60 ¢pyHTOB Ha KB. [IOHM), YCTAHOBHTE
peryiATOp NaBICHHS BOIBI B JIMHUU MOAAYU BOJBI

K YABTPa3ByKOBOH cHCTEME ISl yAAJICHUS 3yOHOTO KaMHS.
Temneparypa Bofbl, momaBaeMoii B cuctemy Cavitron,

He oipkHa npessimars 25°C (77°F). [l nognepkanust
TEMIIepaTyphl BOABI B 33/IaHHBIX HpeJiesiax Py HeoOX0AUMOCTH
CJIe/lyeT yCTaHOBUTH COOTBETCTBYIONIEE YCTPOHCTBO HIIH
MOJKITIOYUTE cucTeMy fo3upoBanus Cavitron DualSelect,
YTOOBI SKCIUTYaTHPOBATh 3TO M3/EIHE B PEIKUME 3aKPBITON
BOJSTHON CHCTEMBL.

J1J1 IOJTHOTO OTKITIOYEHHS MTOJa49d BOABI K CTOMATOJIOTHIECKO-
My 00OpYIOBaHHIO BO BpEMsI OTCYTCTBHS B KAOMHETE IEpCOHANa
cIelyeT UCIO0Ib30BaTh PyYHOU 3allOpHBIN KilanaH.
PexomeHayeTcst ycTaHOBUTH (DMIIBTP TSI BOABI, TI0JJaBaeMOi

K CTOMaTOJIOTHYECKOMY 00O0pY/IOBaHHIO, YTOOBI IPEAOTBPATUTE
TIoTIaJaHue TBEP/BIX YACTHIl B YIBTPA3BYKOBYIO CHCTEMY JUIS
yAaJCHUS 3yOHOTO KaMHSI.

[Tocne Toro xak onmucaHHas BBIIIE MPOLEAYPa YCTAHOBKU
CHCTEMBI TIO/Ia4¥ BOJIBI K CTOMATOJIOTHYECKOMY 000PYIOBaHUIO
OyZIeT 3aBepIleHa, CIIEIyeT TUIATeIbHO IPOMBITH BOIOIIPOBOX



CTOMATOJIOTMYECKOTO KaOMHETA, a 3aTEM BBIIIOJIHUTh
MOJIK/TIOUEHNE YIBTPa3ByKOBON CUCTEMBI.

e Tlocme IIPOMBIBKHU CUCTEMBI yGCI{I/ITECL B OTCYTCTBHUHU YTCUECK.

Pa3pen 8. OnucaHue
yNnbTPa3ByKOBOW CUCTEMbI Ans
yaaneHus 3ybHoOro KamMmHs

8.1. OpraHbl ynpaBneHus cMcteMomn

Bcerpauaemsiit Mogyns DENTSPLY Cavitron 3axeiictByercst, Koraa
Bpay H3BJICKACT HAKOHEUHUK M3 JIeprKaTess HAKOHCUHHKA.

PYHKLUSA BKNHOYEHUA/BbLIKITHOYEHUS

YHLTpaSByKOBaﬂ CHUCTEMA BKJIFOUACTCA W BBIKJIHOYACTCS
C UCIIOJIb30BAaHUEM MEAATH CTOMATOJIOTHYECKON YCTaHOBKH.

PerynvlpOBKa MOLWHOCTHN

Hmeercs 2 BapuaHTa peryaupoBKUA MOILIHOCTU BCTPaMBacMOi
YJIBTPa3ByKOBOH CHCTEMBI JUlsl yAaJieHus 3yOHoro kamHst Cavitron.

BapuanT 1. MomHocTs peryiaupyercs HoBOpoTOM
PeryisiTopa ypoBHSI MOIIHOCTH, PACIOI0KEHHOTO
HAa IaHeJIU YIPaBJICHHUsI CTOMATOJIOTHYECKOI
YCTaHOBKOW. DTOT PEryysiTop ycTaHaBIMBaCTCs .
TEXHUYECKUM CIIELMaIUCTOM CEPBUCHON

ciryKObl. B KOMIUIEKT MOCTaBKU CHCTEMBI BXOIST
HaKJIEHKH, IPUKpEIIsieMble K CTOMATOJIOTHYECKOM yCTaHOBKE ISt

oToOpaXKeHUs JUarna3oHa MOIHOCTH YJIBTPa3BYKOBOW CHCTEMBI [
ynaneHus 3yoHoro kamus Cavitron (cM. pucyHok). [Ipukperuierne
9TUX HAKJIEEK HE SBJISCTCS 00SA3aTeNbHBIM yciIoBUeM. TeXHUYeCKHit
CIICLUAINCT CEPBUCHOMN CITyKObl MOT IIPUKPEITHTh UX 110 CBOEMY
yemotpenuto. Eciu Hakieliky He ObUIN NPUKPEIUICHBI MM HE
ObLIN OCTaBJIEHBI TEXHUYECKUM CIICLUAINCTOM, a BAM XOTEJIOCH Obl
HPHUKPENUTh UX Ha CTOMATOJIOTUYECKYIO YCTAHOBKY, 3aKKUTE UX

B ciy>x0e nonnepxku knuenros DENTSPLY.

BapuanT 2. Eciiu BbI HCITIONB3yeTe CTOMATOJIOTHUECKYIO
YCTaHOBKY, OCHAIIICHHYIO CEHCOPHOM MaHesbl0, TEXHUYECKUI
CHEIHUAIUCT CEPBUCHOM CITYKOBI TIOMKIFOYHUT PErY/SITOP MOIIHOCTH
K COOTBETCTBYIOUIMM KHOITKaM CTOMATOJIOIMYECKONW YCTAaHOBKH.
MOoIIHOCTE MOKHO OyIET PEryJupoBaTh STUMH KHOTIKAMH.

PerynupoBka pacxoaa opoLueHusi

Pacxo/1 BojIbI Yepe3 HAKOHEYHUK PETYJIUPYETCS BPallEHHEM
PEryJIHPYIOLIETO JICMEHTA Ha COCAMHUTENE Kabens (CHHuMi).

PYCCKWH « 99



8.2. HakoHeuHuk Steri-Mate®

Haxoneunuk Steri-Mate nopnepixusaet Bce ynbrpasBykoBbie BcraBku Cavitron 30K. Hakoneunnk Cavitron Steri-Mate 360 moaaep>kuBaet Bce
yabTpa3BykoBbie BctaBku Cavitron 30K ¢ ruiactukoBeiM aepskarenem. OH He moaaepxkuBaet BctaBku Cavitron 30K Slimline ¢ MeTamnyeckum
nepxkarenem (30K SLI-10S, SLI-10L, SLI-10R).

Coeounumens HAKOHEYHUKA
(HAKOHEYHHK W OTBETHAS YaCTh CHAOKEHBI ITIOHKO#)

Haxoneunux Steri-Mate 360

Bpawaroujazca na \
360 zpadycoe nepedraa

Hacmb HAKOHEYHUKA

Kabeny 6 coope

Koowvt oamer

L3 C}
D Cavitron' 30K Steri-Mate m—— [ )
CHHHHU pezynamo,
Omeepcmue j pezy it
=] opouwienus
ecmaeku . . - %
Cavitron' Steri-Matc} ok mem— I8
~/ &
Bpawarowanca na 360 zpadycoe nepeonsa uacms HaKOHEUHUKA Pezynupoexa pacxooa opouwienusn
UroOBl TOBEPHYTH BCTABKY, TOMECTUTE MANBIBI HA MTEPEIHEH VYnepxuBasi OTKPHITHIA KOHEI HAKOHEYHUKA BEPTUKAIBHO, MOKHO
YacTH HAKOHEYHHKA U TIOBEPHHTE e€ B TpeOyeMoe MOIOKCHHUE. YBEIUYUTH PACXOJl OPOIICHUS, YCPKUBasi HAKOHCYHUK U aKKYPaTHO
DTO MO3BOJISET U3MEHSTH TIOJIOKEHUE PYKH, a TAK)KE CBOOOTHO MOBOPAYMBAasi CHHUH PETYJISTOP OPOIICHHUS IO YacOBOM cTpenke. [ToTok
JIBUTATHCS ¥ MTOMYYaTh TOCTYI K IepeHEH U 3a/IHEH YacTsIM Yepe3 HAaKOHEYHUK OIPEICIIeT TEMIIEPaTypy OPOIIAFOIIEH KUIKOCTH.
POTOBOM TIOJOCTH. [Ipu NOHMKEHHOM TIOTOKE TEMITepaTypa OPOIIAOIICH KUIKOCTH

TIOBBINIACTCA, a IPU MOBBINICHHOM IMOTOKE — IMOHWKACTCH.
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8.3. YnbTpasBykoBble BctaBku DENTSPLY Cavitron 30K

Vnbsrpassykossie BctaBku DENTSPLY Cavitron pasiandabix GopM 001a1ar0T BO3MOKHOCTBIO JIETKOW 3aMEHBI TSl IPOBEACHHUS Pa3IMIHBIX

BUJIOB MPOLEAYD.

Ynnomuumenvnoe Kotbyo

IIpenoTBpariaer yTeuku oxjiakJaromen Kopnyc coedunenus
JKUJIKOCTH HAKOHCYHHUKA. [lepenaer u ycunuBaeT MEXaHU4ECKOE ABUKECHUE
\ CTEp>KHS AJIs1 YCTAHOBKH BCTaBKHU.

)

.

Pykoamka

Koney ecmaexu

®opma U pazmep KOHLA BCTaBKU

ONPEACIISIOTCS MECTOM IIPUMEHEHUS

u BuJoM onepaiuu. K xkoHiy Mapxuposka ecmasku

BCTaBKH 110/1a€TCs PEABAPUTEIILHO [pomssomurens, nara (YL = onna undpa roxa

TOIOTPETas OPOMIAIONAS KHIKOCTS. ¥ TpU LB HOMEpA JIHA TOJ1a), 4acTOTa, THII
(manpumep, DENTSPLY 7346 30K FSI-SLI-10S)

MazHumoCcmpuKyUOHHbLIL CHEPIHCEeHD
ITpeobpasyer dHEpruo, NepeaBacMyro ot
HAKOHCYHUKA, B MEXaHUUECKHE KOJIEOaHHsI
JUTSL KOHI[A BCTABKH.

I[ep)KI/ITe HAKOHCYHHUK BEPTUKAJIBHO. Bxurounte noaa4y BOJBbI, YTOOBI 3aII0JTHUTh HAKOHEYHUK BO)Z[OI‘/’I. CmounTte PE3MHOBOC YIUIOTHUTEILHOC
KOJIBIIO Ha BCTAaBKE BOﬂOﬁ, 3aTC€M YCTAHOBUTE BCTABKY B HAKOHCYHUK. YcranoBute BCTaBKYy N0 yIiOpa, akKypaTHO TOJIKas U IoBOpadyuBas €€.

HE ITPUKJIAIBIBATE YPE3MEPHBIX Y CUJINIA.

PYCCKWUH « 101



8.4. UHcbopmaumsa o nepganm u ee &4 Pasgen 9. Cnocobbl npuMeHeHus
JKcnnyaTtaummn
9.1. PasmelleHue nauueHTa

» ChmHKY Kpecia CIeIyeT OTPETyIHpoBaTh TaKHUM 00pa3oM,
9YTOOBI 00ECTICUNTh ONTHMAIIBHEIA JOCTYI KaK K HIDKHEH, TaK
1 K BepxHel yemocT. OT0 odecnednT yro0CTBO MarieHTa
1 Xopommii 0030p [uIs Bpada.

e [lemans mocraBisieTcs MIPOU3BOAUTEIIEM CTOMATOJIOTHUECKOM
YCTaHOBKH. 3KCHJ’IyaTaIII/IOHHI>Ie XapaKTCPUCTUKU TPUBEACHBI
B YKa3zaHusAX 110 NPUMEHECHUIO.

 IlompocuTe manueHTa MOBEPHYThH I'OJIOBY BIIPABO WM BIIEBO.
* [lomHUMUTE WK OITyCTUTE TOAOOPOIOK MAIIMECHTA
B 3aBHCHUMOCTH OT 00pabaThiBaeMOi 9acTh 3yOHOH IyrH
U TTOBEPXHOCTH.
» CiienyeT ynaJiiTh OPOLIAIONIYIO KHUIKOCTh ¢ HOMOIIBIO
cionoorcoca win HVE.

9.2. BeinosnHeHue npoueayp ynstpasByKoBOro
yaaneHusa 3y6HOro KaMHs

* Kpas ynerpasBykoBbix Bctaok DENTSPLY Cavitron
CHELHATbHO 3aKPYIIIEHbI JUIsl CHHXKEHHS PUCKA TTOBPEKACHUS
TKaHEeH MpH ylaJeHUu 3yOHOTO KaMHs C COONIIOACHUEM
TexHonoruu. Bo u3bexxanue ciryyaifHOro AIUTEIEHOTO
KOHTAaKTa ¢ pabOTAIOMUM KOHIIOM BCTaBKH MPHU BBEIEHUH €T0
B POTOBYIO MOJIOCTh CIAEAYET OTTSHYTh A3bIK, IEKH, TyObI.

* OO0s3aTeIbHO OTPETYNIUPYHTE TIOTOK OPOIICHUS, YTOOBI €T0
XBaTUJIO JUISL OXJIAXK/ICHHSI MECTa KOHTAKTa KOHIIa BCTABKH
¢ 3yoom.

* OOBIYHO PEKOMEHIYETCs UCIIOJIb30BATh JIETKOE KacaHue
B HaJJIECHEBOM M MOJIECHEBOI 00IacTH. [IBHKEHUS KOHIA
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BCTaBKM U aKyCTMUYECKOI'O BO3IEHCTBHS OPOLIAIOILEHN KUIKOCTH
B OOJIBIIMHCTBE CITy4YaeB JOCTaTOUHO JUIsl yAANEeHUs Jaxe
CaMBbIX TBEPJIBIX 3yOHBIX OTJIOKEHUH.

* YCTaHOBUTE PEryIATOpP MOLIHOCTH CUCTEMBI B IIOJIOKCHUE
HaMMEHbIICH JOCTaTOYHON MOLIHOCTU C Y4ETOM IIPUMEHEHUS
1 BHIOPAaHHON BCTaBKH.

 Ilepen Tem Kak U3MEHUTDH MONOKEHHUE PETYISTOPA MOIHOCTH
CHCTEMBI, BHIBEINTE BCTABKY M3 POTOBOH MOJIIOCTH MAaLUEHTA.

9.3. 3a6oTa o komcpopTe naumeHTa

MpUYnHBI NOBbLILWEHHOW YYBCTBUTEINTbHOCTHU

* HenpaBuibHoe nonoxeHne KoHIa BcTaBky. He Hanpasisiite
KOHEI[ BCTaBKH K OBEPXHOCTSIM KOPHEIA.

 [IpogomxurensHOe yaepKUBaHNE BCTABKU HEMOABIDKHON
B Kakoi-i00 ToYKe MoBepxHOCTHU 3yOa. [locTosHHO
rnepeMenaiTe HAKOHEUHUK U U3MEHSITE TPAeKTOPUIO €r0
JBIDKEHHS IO TIOBEPXHOCTH 3y0a.

* UpesmepHsbli HaxuM. JlepaTb HAKOHEUHHK CIIEIyeT O4eHb
msarko. Mcnonb3yiiTe nerkuil Haxxum, 0COOEHHO Ha ydacTKax
0OHa)KUBILETOCS LIEMEHTHOTO BELIeCTBa 3y0O0B.

» Ecnu noBsImeHHast 9yBCTBUTEIBHOCTh COXPAHSIETCS,
HEOOXOMMO YMEHBIIUTH YPOBEHb MOIIHOCTH M (MJIN) NIEpEHTH
OT YyBCTBUTENBHOTO 3y0a K APYTrOMy, a 3aTeM CHOBA BEPHYTHCS
K HEMY.

Pa3pen 10. Yxopn 3a cucremomn

10.1. ExXegHeBHbIe onepauuu
IIpouedyput 3anycka 6 nauane pabouezo ous

1.

BkirounTe CTOMATOIOrNYECKy 0 YCTaHOBKY (CM. HHCTPYKIIUH T10
9KCILTyaTallul CTOMATOJIOTHYECKON YCTaHOBKH).

WzBnekure coenuantens kabenss DENTSPLY B coope

13 JiepyKaTelisi HAKOHEUHUKA M YCTAHOBUTE PETYIISITOP MOITHOCTH
B nonoxxeHue 30% oT MaKCHUMaJIbHOTO YPOBHS.

IMoncoennHuTe HAKOHEUHUK Steri-Mate K COeaMHUTEIIO Kabes
B cOope (MHCTPYKLHUH 0 CTEPUIIU3ALUH CM. B OpoLIope

¢ uHpopMaIHeil 00 HHYEKIINMOHHOM KOHTPOJIE).

YcraHOBHTE MAaKCHMAJIBHBIN PACcXOZ OPOIICHUSL.

Jlepxute HakoHeuHHK (O3 BCTaBKM) HaJl PAKOBHHOM MIIN
BOZI0OOTBOZOM. HaxkmuTe nenane u nogasBaite BOLY yepes
HAKOHEYHUK HE MEHee JIByX MHUHYT.

YcTaHOBHTE CTEPMIIN30BAaHHYIO BCTAaBKy B HAKOHCUYHUK,
AKKypaTHO TOJIKasl ¥ IIOBOPAYMBAsl BCTABKY.

BxirounTe ynbTpa3ByKoOBYIO CHCTEMY M yCTaHOBUTE TpeOyeMble
TIOJIOXKEHHUS PETYIISTOPA YPOBHS MOIIIHOCTU M PErynsaTopa
OpOILIEHNS.

Ileped npuemom Kaxycoo2o nayuenma

1.

H3BieKuTe BCE YIBTPa3BYKOBbIC BCTABKH U CHUMUTE
HakoHEUHHUK Steri-Mate. O4uCTHTE U CTEPUIIN3YHTE HAKOHCYHUK
U BCE BCTABKHM, UCIIOJIb30BAHHBIC B XOJIE TPOLIEIYPhI
(MHCTPYKIMHU TI0 OYUCTKE U CTEPUIM3ALUH CM. B OpoIIope
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¢ uHdpopmarueii 00 HHPEKINOHHOM KOHTPOJIE U HHCTPYKLHUH O 2.

IKCIUTyaTallu YABTPa3ByKOBBIX BcTaBok Cavitron).

2. Oumncrure n Ae3uHGUINpPYHTE KabeIh HAKOHEYHUKA B cOOpe.
Jlst 9TOTO HaHEeCUTE OOOPESHHBIH ISl IPUMEHEHUS B MEIUIMHE
Je3UHQUIIPYIONHN pacTBOP, HE TPeOyIOMMIl orpyxeHus, *
TOYHO CIIEys MHCTPYKIMSM IIPOM3BOIUTEIS pacTBopa. YToObI

OYHCTUTH Kabelb, OOMIIEHO pacIbUINTE Ae3UH(DUINPYIOMNH 3.

pacTBOp Ha 4ucTOE OyMa)kKHOE IOJIOTEHIIE M IPOTPUTE Kabemlb
W COCMHUTEIb. BEIOpOCETE HCIIONB30BaHHOE OyMasKHOE
nosorerue. YtoOs! 1e3nHpUIUPOBaTh Kabelb, 00MIHHO
pacHbUIHTe Je3MHQHUIUPYIONIee CPEICTBO HAa YUCTOE OyMakHOE
TIOJIOTCHIIE ¥ IIPOTPHUTE Kabeslb ¥ COeNUHUTENb. JlokanTech
BBICBIXAHHMS IC3NH(UIUPYIOIIETO pacTBOPA.

3. Owumctute U Ie3uHPHIUPYIITE BCe TOBEPXHOCTH MaHEIN
YIIPaBJICHUS CTOMATOJIOIMYECKOH YCTAHOBKOH B COOTBETCTBUU
C MHCTPYKLHUSAMH IPOU3BOIUTEIIA.

4. VYcTaHOBUTE CTEPHIM30BAaHHBIN HaKOHEeUHHK Steri-Mate Ha

COOTBeTCTByIOH_[I/Iﬁ COCAUHUTCIIb Kabes. 4.

5. Jlepxute HaKOHEUHUK (0e3 BCTaBKM) HAJ PAaKOBHHOW WMIH
BOJIOOTBOAOM. HaxkmuTte neaane u noaaBaiTe BOAy depes

HAKOHCYHUK HE MEHEE TpUAUaTu CEKyHI. 5.

6. YcranoBute CTCPUIN30BAHHYIO BCTABKY B HAKOHCYHUK.

H3Bnekure Bce yIbTPa3ByKOBbIE BCTABKH U CHUMUTE
HakoHeyHHUK Steri-Mate. OUHCTHTE U CTEPHIM3YHTE HAKOHEUHUK
U BCE BCTABKHM, UCIIOJIb30BAHHBIE B XO/E TIPOLIEIYPbI
(MHCTPYKIMHU TI0 OYUCTKE U CTEPUIM3ALUK CM. B OpoIIope

¢ uHpopmarpeil 00 HHYEKINOHHOM KOHTPOJIE U MHCTPYKLHUH O
9KCIUTyaTallMy YABTPa3ByKOBBIX BcTaBok Cavitron).

Ouncrure u ae3nHGUIUpyHTe Kabelb HAaKOHEYHNKA B cOope.
Jlist 9TOTO HaHECUTE OOOPCHHBIH ISl IPUMEHEHUS B MEUIIIHE
JIe3MHQHUIUPYIONMH pacTBOP, He TPeOyIONHil morpyxeHus,*
TOYHO CIIEysI HHCTPYKIUSM IIPOM3BOJUTEIS pacTBopa. UToOB!
OYHCTUTH Kabelb, OOMIBHO pacHbUINTe Ae3UHQUIHMpPYOmuit
pacTBOp Ha 4yncToe OyMakKHOE TIOJIOTEHIIE ¥ MPOTPUTE Kabemb

U COCMHUTEIb. BEIOpOCHTE NCIIOIb30BaHHOE OyMaXKHOE
nostorenme. YtoOs! 1e3nHHUIPOBATH CUCTEMY, OOMIBHO
pacnbuIHTe JIe3MH(PHUIUPYIOIEe CPECTBO HAa YNCTOE OyMakHOE
MIOJIOTEHIIE U IIPOTPUTE KAaOelb M COSTUHUTEINb. [loKIUTeCh
BBICBIXaHUS JIS3HHHUIUPYIOIIETO pacTBOpa.

Ouucture U 1e3MHPUIUPYHTE BCE TIOBEPXHOCTH MAHEIN
YIPaBICHUS CTOMATOJIOTMYECKON YCTAHOBKOH B COOTBETCTBUU

C MHCTPYKUHUSIMH HPOM3BOAUTEIIS.

IMomecTtuTe coenuHNTENb Kabelst B IepiKaTelb HAKOHEYHUKA IS
XpaHCHHSI.

6. OTKJIIOYNTE MUTAHUE U [IOAAYy BOJBI CTOMATOJIOTMYECKON
IIpouedypsl omk0uenus 6 KoHue padouezo Ons
YCTaHOBKH.
1. TlpomoiiTe BcTpanBaeMyto yibTpa3ByKOBYIO CUCTEMY IS
ynanenus 3yonoro kamass DENTSPLY Cavitron B COOTBETCTBUH *[IPUMEYAHHUE. Pexomendyemcsi uchons306ams 0e3unpuyupyrouue
C MHCTPYKIMSIMH IPOU3BOAUTEISI CTOMATOJIOTHYECKON pacmeopul Ha 600HOU ocHoge. Hexomopuie cnupmosvie desunguyupyrowue
YCTAHOBKH. PACmeopvl MO2ynm UsMeHAMb OKPACKY Kabens u coeOUHumens HakOHeuHUuKd.
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Paspgen 11. Nouck u yctpaHeHue
HencnpaBHOCTEN

Hipke nepednciens! HEKOTOPBIE OCHOBHBIE MPOIEYPBI OMCKa
1 YCTpaHEHUs] HEHCIPABHOCTEH, KOTOPBIE TOMOTYT H30ekKaTh
HEHYXXHBIX 00paIeHui B CIIyk0y TEXHUUECKOH ITOJJICPIKKH.

Ypanute

HepocTtato4uHo
cunbHas
BUOpaums

Ykazaternb

HepocTtatouHo
cunbHas
Bubpauus

Oa

Cucrema
B nopsiake

[MpoBepbTe
M3HOC BCTaBKM
VHOMKATOPOM
13HOCa BCTaBKN

BO3AYX U3 < Het Mooor Ha
HaKoHeuHuKka 5 CuHet 30He

Bcraska
U3HOLLEHa
vnn
noBpexaeHa

BbinonHute
TExo6CnyxuBaHne

cucTembl ANsA yaaneHus
3yGHOTO KamHsi

YBenunyste

MOLLHOCTb

3ameHuTe
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Bubpauus
U NOTOK BOAbI
OTCYTCTBYIOT

Cuctema
ONs yoanexus

Mutanune
cucTeMbl Anst
yaanenus 3y6Horo
KaMHs BKIOYeHO?

Ha

Otperynupyite
YPOBEHb MOLLHOCTU
cucTeMbl ANs
ynaneHus 3yGHoro
KaMHs!

MposepkTe
BbIKNOYaTenb
nepxarens
HaKOHEYHVKa

Cuctema ana
yAanexHus 3ybHoro
KaMmHs Tpebyet
TexobcnyxuBaHus
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Cucrema
pabotaeT
HopMarbHO

3yBHOro KamHst
BKrtoyeHa?

HakoHeuHuk
MOMHOCTHIO
yCTaHoBMeH Ha
kabenb?

MpaBunbHO
noacoeanHuTe
HaKOHEYHUK

Bobikntounte

cuctemy.
Bkniounte BameHute
cuctemy Het Bcraska HaKOHEUHIK
Yepes n3HoLeHa? Steri-Mate
20 cekyHA.

3ameHuTe
BCTaBKy

Cucrema
B nopsigke




MpoBepbTe
BbIKIIO4aTENb
nepxarens
HaKOHEeYHUKa

Mutanune

cucTeMbl Ans
yAaneHus 3ybHoro
KaMHsi BKIOYeHO?

Bubpauus
OTCYTCTBYET,
HO nmMmeeTcs
NOTOK BOAbI
Cucrema
ans
Het maneHus Na
3y6HOr0 KaMHst L
BKIIO4EHa?

HakoHe4Huk
NOMHOCTHIO
yCTaHoBMneH Ha kabenb?

MpaBunbHO
noacoeanHuTe
HaKOHEYHMK

Oa

Otperynupyiite
YPOBEHb MOLLHOCTN
cucTeMbI Anst
yAanexnus 3ybHoro
KaMHs1

3amenuTe
HaKOHEeYHWK
Steri-Mate

Haxmute
N OTOXMUTE
nepans

Bcraska

Her n3HoLweHa?

3ameHnute
BCTaBKy

Cucrema
paboTaet
HOpMarnbHO

Bbinonnute
TexobenyxvBaHue
cUCTEMbI Anst
yoaneHus 3yGHoro
KamHst

Cuctema
B nopsiake
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HakoHeuHUK cuctembl ans
yAaneHus 3yGHOro KamHs
neperpeBaeTcsi; Boga Ha

BbIXOZi€ CIIULLKOM ropsiyas

3ameHuTe
HaKOHEYHWK

YBenuyste pacxos
BO/Ibl UNN YMEHbLUMTE
YPOBEHb MOLLHOCTN

Temnepatypa

Temnepatypa
B nopsiake

Cuctema B
nopsigke

Bbinonxure
TexobenyxmBaHne
CUCTEMbI
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Y6eputecs,

Ynanute 4to
Temnepatypa
BO34yxX U3 BO/bl HA BXoAe
HaKOHeYHuKa He npesbillaeT

25°C (77°F)

BameHute
BCTaBKY

Cuctema
B nopsiake

BcraBska
HeucnpasHa

Oa

Temnepatypa
B nopsigke

HakoHeuHnk

HeuncnpaseH




Pasgen 12. NapaHTMnHbLIN Nnepuoa

Pasgen 13. TexHUn4YeCcKue xapakTepucTuKu

CpoK rapaHTHM Ha BCTPAUBAEMYIO YJIBTPa3ByKOBYIO CUCTEMY IS
yaanenus 3yonoro kamus Cavitron G139 cocrasnser JIBA TOJIA
¢ aatel puobpetenust. Cpok rapaHTHH Ha HaAKOHEUHHK Steri-Mate,
nocrasisieMblid ¢ cucremoit, cocrasisier IIECTh MECSLIEB

¢ narbl ipuodpereHusi. C MOJIHBIM TEKCTOM IapaHTHHHBIX
00513aTEIbCTB MOYKHO O3HAKOMHTRLCS B TTOJIOXKECHHH O TapaHTHH,
MIOCTABIIIEMOM CO CTOMATOJIOTMUECKOI YCTaHOBKOM.

YceioBus dKCIIyaTanuu
Temmneparypa OKpykKaroiero
BO3/yXa:

Bnaxxnocts:

15-40°C
OTHOCHTEIbHAs BIaKHOCTH 30-75%

BXoJ1 Juis IOMOIHUTENBHOTO UCTOYHUKA TUTAHUS
(ecau UCIoIb3yeTcs):
APX, monenr AP7948DR

Hanpsoxenue 120 B mepemMeHHOro TOKa
MomuiHocTh 60 Br

YacroTa 60 I'n

BeixonHOe HampsbKeHue 24 B nepeMeHHOro Toka
BrixomHoM TOK 25A

Bxos cucreMsl g ynanenus 3yoHoro kamas mogenan G139:

Hanpsoxenue: 24 B nepeMeHHOro Toka
Tok 25A

HomuHnanbHast MOIHOCTh 60 B-A

Yacrora 50/60 I'y

Temneparypa Bozbl 5-25°C (41-77°F)
JlaBiieHue BoJbI 172-414 xlla

(25-60 dynTOB Ha KB. AIOHM)

BrixonHas yactota 30 kI'g
Mo1nHOCTE 3-30 Bt
Pacxon Bonpl ot <10 mo >60 mr/mMuH
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YenoBust XpaHeHHs U TPAHCIIOPTUPOBKU
Jlnana3oH Temneparypsl
OKPY’KAIOIEero BO3ayXa:
Jlnana3zoH OTHOCHUTEIBHOMN
BJIQKHOCTH:

ot —40 no 75°C

OTHOCHUTEIIbHAS BIakHOCTh 10-95%
(6e3 KOHICHCAIHN)
Jluanazon arMocgepHOoro

JTaBJICHUS: 50-106 xIla

(7-15 dyHTOB Ha KB. AIOHM)

Pasgen 14. Knaccudumkaumm

Bxozxnoe HamnpspkeHue, MoAaBacéMoe HCTOYHUKOM 0€30MacHOro
CBEPXHM3KOTO HAIPSKEHUS

YpoBeHb 3aIIUTEI OT MOPAKESHHS

IMEKTPUIECKIM TOKOM: tin B

YpOBeHb 3aLIUTHI OT OMACHOTO

TIOTIaJaHUST BOJIBI: OOBIYHBII

Pexum skermyaranun: HEIPEepBIBHbII
O0bopynoBaHHe He TIPeIHA3HAUYCHO TSl IPUMEHEHUS B Cpelie
roproueit cmecu

Knaccuguxarms cormacHo AUPEKTUBE

0 MEIULUHCKOM 000PYyIOBaHUH: Ila

* BXxoaHoe HampspKeHHE BCTpauBaeMOU yIbTPa3BYKOBOM CUCTEMBI TSt
yaanenus 3yoHoro kamust Cavitron G139 MoXeT 1ogaBaThCst TOIBKO
OT CTOMATOJIOTMYECKON YCTAaHOBKH HJIH YKA3aHHOTO MCTOYHHKA
rmutanus APX, monens AP7948DR.
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Pa3pen 15. YchoBHble 0603Ha4YeHuUsA

’.E [:Ii]
ObopynoBanue
Tuna B

G“ Us

IIuranue
TIEPEMEHHOTO TOKa
(24 B mepemeHHOTO

TOKa)

MEJULIMHCKOE OBOPY/IOBAHUE

B OTHOILEHUU OITACHOCTH
TTOPAYKEHU S DJIEKTPUYECKUM
TOKOM, BO3TOPAHMS,
MEXAHUYECKOI'O TPABMUPOBAHNS
TOJILKO B COOTBETCTBUNU

C UL 60601-1CAN/CSA-C22.2 Ne 601.1,
ANSI/AAMI ES60601-1 (2005, 3-5 pex.)
CAN/CSA-C22.2 Ne 60601-1 (2008), 13VA

c € DTOT CUMBOII SIBIISIETCS 00513aTeILHOMN
MapKHPOBKOH yCTPONCTB, MOMA[AfOIINX
Ha eBpOIeHicKuii poiHOK. OH yKa3bIBaeT Ha
COOTBETCTBHE OCHOBHBIM IIPABHJIAM TEX-
HHUKH 6€30MaCHOCTH ¥ [TPOU3BOACTBEHHON
TUTHEHBI, ONpeIe/IeHHbIM B aupektuBax EC.
DTOT CUMBOJI MOJKET COTPOBOIKAATHCSI YEThI-
PEX3HAYHBIM HICHTH()HUKAMOHHBIM HOME-
POM OpraHa TeXHHIECKOH IKCIICPTU3BI.

CM. MHCTPYKIUHU
0 KCIUTyaTalun






Worldwide Service Centers

Centres de service internationaux

Centros de servicio técnico en todo el mundo

Weltweite Kundendienste

Centri assistenza internazionali

CepBMCHbIe LUeHTpbl B MUpe

DENTSPLY IH Limited
Brunel Way

Stroudwater Business Park
Stonehouse, Gloucestershire
GL10 38X

United Kingdom

DENTSPLY France S.A.S.

17, rue Michael Faraday
78180 Montigny le Bretonneux
France

DENTSPLY DeTrey GmbH
DeTrey-Strasse 1
D-78467 Konstanz, Germany

DENTSPLY DeTrey GmbH
Service Center

Guttinger Strasse 35
D-78315 Radolfzell, Germany

DENTSPLY DeTrey ltalia S.r.l.
Via Curtatone, 3
00185 Rome, Italy

Manufactured by:
DENTSPLY Professional
DENTSPLY LLC

1301 Smile Way

York, PA 17404

DENTSPLY Japan K.K.
Tsunashima No. 2 Building
20-12 Yushima 3-Chrome
Bunkyo-Ku, Tokyo 113 Japan

DENTSPLY (Australia) Pty, Ltd.
11-21 Gilby Road

Mount Waverley, Victoria 3149
Australia

DENTSPLY DeTrey (Switzerland)
Oberdorfstrasse 11
CH-6342 Baar, Switzerland

DENTSPLY Canada
161 Vinyl Court
Woodbridge, Ontario
Canada L4L 4A3

DENTSPLY Asia

25/F, Pacific Link Tower
Southmark, 11 Yip Hing Street
Wong Chuk Hang,

Hong Kong

DENTSPLY Dental (Tianjin) Co., Ltd

No. 151, 6th Avenue,
TEDA 300457
Tianjin, China

DENTSPLY Int'l Inc. (Taiwan)
7F-11, 351 Sec. 2
Chung-Shan Road
Chung-Ho, Taipei County
Taiwan

DENTSPLY Thailand Limited
23/F, Panjathani Tower
127/128 Ratchadapisek Road
Chongnonsee, Yannawa
Bangkok 10120

DENTSPLY Mexico, S.A. de C.V.
Calzada Vallejo No. 846

Col Industrial Vallejo

02300 Mexico, D.F.

Printed in U.S.A. Form #88016 Rev. 3 (01/16)

DeNsPLY

Manufactured by: DENTSPLY DeTrey GmbH Imported and Distributed by:
DENTSPLY Professional EC |REP De-Trey-Str. 1 DENTSPLY Canada
1301 Smile Way 78467 Konstanz Woodbridge, Ontario

c € York, PA 17404-1785 Germany L4L 4A3
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