
Mentions de danger / Conseils de prudence
Contient diméthylacrylate de tétraméthylène et diméthacrylate d'uréthane aliphatique
Attention: Peut provoquer une allergie cutanée. Éviter de respirer les vapeurs / aérosols. Porter des gants
de protection / des vêtements de protection / un équipement de protection des des yeux / du visage. Nocif
pour les organismes aquatiques, entraîne des effets néfastes à long terme. En cas d’irritation ou d’éruption
cutanée: consulter un médecin.
Contre-indications / Interactions
Le produit ne doit pas être utilisé ou utilisé uniquement sous surveillance stricte assurée par un médecin /
chirurgien-dentiste chez les patients présentant une hypersensiblité á I’un de ses composants. Pour I’utili-
sation, le chirurgien-dentiste doit tenir compte des réactions ou interactions éventuellement déjá signalées
entre ce dispositif médical et d’autres matériaux présents en bouche.
Effets secondaires
Des effets secondaires indésirables imputables á ce dispositif médical ne sont á redouter que dans de trés
rares cas si la mise en œuvre et I’utilisation sont correctes. Bien qu’en principe des réactions de type immu-
nitaire (par ex. allergies) ou des irritations locales ne se produisent oas, celles-ci ne sont néanmoins pas
totalement á exclure. Si des réactions secondaires indésirables même non évidentes vous sont signalées,
nous vous prions de nous en informer. Afin d’éviter une éventuelle réaction pulpaire, il faut assurer une 
protection pulpaire adéquate (par ex. en appliquant un matériau à base d’hydroxyde de calcium) dans les
cavités présentant de la dentine dénudée.
Interactions avec d’autres produits
Les substances phénoliques ( par ex. l’eugénol ) inhibent la polymérisation. Il ne faut donc pas utiliser des
fonds de cavités contenant de telles substances.
Conseils pour le stockage et la conservation
Stocker 10 - 25 °C. Eviter une exposition au rayonnement solaire direct. Refermer immédiatement les
seringues à vis après l’utilisation. Avant son utilisation, le matériau doit avoir atteint la température ambiante.
Après l’utilisation, retirer légèrement le piston de la seringue en dévissant pour éviter un colmatage de 
l’orifice. Ne plus utiliser après la date de péremption (voir étiquette de la seringue à vis). Exclusivement 
réservé pour un usage dentaire. Conserver hors de la portée des enfants. Ce produit a été spécialement
développé pour le domaine d’utilisation spécifié. Il est à mettre en œuvre selon les directives énoncées dans
le mode d’emploi.
*Vita est une marque enregistrée par Vita® Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen, Allemagne.
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Istruzioni per l’uso

Capo Natural è un composito ibrido fotoindurente lucidabile a specchio, con un riempitivo vetroso ultrafine
e radioopaco, per la terapia delle otturazioni adesive. Grazie al riempitivo ultrafino è possibile effettuare rico-
struzioni straordinariamente omogenee e lucidabili a specchio che, grazie ad un voluto effetto camaleonte
rendono possibile una integrazione ottimale del colore della otturazione. Sono valide le norme e indicazioni
della EN ISO 4049. 
Destinazione d'uso
Materiale fotopolimerizzabile per il riempimento di cavità dentali.
Composizione:
Matrice monomero:
Polvere di vetro, biossido di silicio, Bis-GMA, dimetacrilato di tetrametilene e uretano dimetacrilato alifatico
Totale riempitivi:
Riempitive inorganici 75% in peso (53% in volume) (0,005 - 3,0 µm)
Indicazioni
• Ricostruzioni di denti frontali e posteriori delle classi I, II, III, IV e V secondo Black.
• Inlay, onlay e faccette estetiche
• Sigillazione ampliata di fissure in molari e premolari
• Ricostruzioni di monconi
• Bloccaggio di denti mobili
• Correzioni di forma e colore per il miglioramento dell’estetica.
Modo di impiego – Preparazione
Prima del trattamento pulire la sostanza dentale con una pasta lucidante priva di fluoro. Scegliere la tinta
con una scala colori Vita* mentre il dente è ancora bagnato.
1. Preparazione della cavità

Preparare la cavità togliendo il meno possibile di sostanza sana, secondo le regole generali della tecnica
adesiva. Nella zona dei denti frontali inclinare tutti i margini dello smalto. Nella zona dei posteriori invece
non inclinare i margini per evitare margini flettenti. In seguito, con lo spruzzo d’acqua pulire la cavità da
tutti i residui e quindi asciugare. È obbligatorio tenere i denti all’asciutto, si consiglia quindi l’uso di una diga.

2. Protezione della polpa / Sottofondo
Con l’uso di un adesivo per smalto / dentina è possibile rinunciare ad un sottofondo. In caso di pre-
parazioni molto profonde e vicine alla polpa, coprire le zone interessate con un preparato all’idrossido
di calcio.

3. Ricostruzione del contatto prossimale
In ricostruzioni con zone prossimali applicare e fissare una matrice trasparente. 

4. Sistema adesivo
Mordenzare (ad es. Capo Etch) e applicare il bonding (ad es. Capo Bond) secondo le indicazioni del 
produttore.

Incidents

Le composite ne durcit pas

Le composite dans la seringue
est visqueux et collant; un 
liquide incolore s’écoule de 
la seringue

Le composite apparaît durci 
et solidifié dans la seringue

L’Inlay / Onlay ne tient pas 
après mise en place

Le composite ne durcit pas 
correctement en profondeur
(teinte sombre ou opaque)
La restauration apparaît trop
jaune par rapport à la teinte 
de référence

Causes

Puissance de la lampe à
polymériser insuffisante

Spectre d’émission de 
longueur d’onde de la lampe 
à polymériser insuffisant

Le matériau a été stocké trop
longtemps à une température
supérieure à 25 °C.
Le matériel a été entreposé
trop longtemps dans un 
chauffe-seringue.
Matériau non réchauffé à
température ambiante après 
sa sortie du réfrigérateur

Seringue mal refermée; le 
composite s’est auto-
polymérisé

Restauration trop opaque pour
utiliser un composite photopo-
lymérisable
Trop grande épaisseur de cou-
che de composite par cycle de
durcissement
Polymérisation de la couche 
de composite insuffisante

Remèdes

Contrôler la puissance de la
lampe et éventuellement la 
remplacer
Se mettre en rapport avec le
fabricant de la lampe à poly-
mériser. Longueur d’onde
recommandée: 350 - 500 nm
Attention: température de
stockage, stockage à 10 - 25 °C

Ne pas entreposer les seringues
dans un réchauffeur plus d’une
heure avant utilisation
Laisser le composite réchauffer
à température ambiante avant
emploi; utiliser éventuellement
un réchauffeur à seringues
Refermer le couvercle correcte-
ment après chaque prélève-
ment de composite dans la
seringue
Utiliser un composite à 
durcissement « dual »

Epaisseur maximale par 
couche: 2 mm

Répéter plusieurs fois la 
photopolymérisation; au mois 
pendant 40 secondes

Information pour l’emploi

Capo Natural est un composite hybride photopolymérisable, polissable contenant une charge extra-fine,
radio-opaque de verre et destiné à la technique d’obturation adhésive. En raison de la présence de cette
charge extra-fine, il est possible de réaliser des restaurations particulièrement homogènes et pouvant 
être polies jusqu’à un état lustré. L’effet de mimétisme permet une harmonisation optimale de la teinte de
l’obturation. Les directives et les recommandations de la norme EN ISO 4049 sont celles à prendre en 
compte. Capo 

Usage prévu
Matériau photopolymérisable pour le remplissage de cavités dentaires.

Composition
Matrice de monoméres: 
Poudre de verre, dioxyde de silicium, Bis-GMA, diméthylacrylate de tétraméthylène et diméthacrylate
d'uréthane aliphatique

Charge totale: 
75% en poids (53% par volume) de charges inorganiques (0,005 - 3,0 µm)

Indications
• Restaurations de classes I, II, III, IV, et V de Black dans les secteurs antérieur et postérieur.
• Inlays, onlays et facettes
• Scellement des sillons préparés sur molaires et prémolaires
• Reconstitutions de moignons
• Attelles pour dents mobiles
• Corrections des contours et de la teinte pour améliorer l’esthétique

Mode d’utilisation – Mesure préliminaire
Avant l’intervention, nettoyer la substance dentaire à l’aide d’une pâte à polir non fluorée. Sélectionner la
teinte à l’aide du teintier Vita* avant de sécher.
1. Préparation de la cavité

Préparation de la cavité préservant les tissus dentaires selon les règles de la technique adhésive. Au
niveau du secteur antérieur, il faut biseauter tous les bords amélaires. Au niveau du secteur postérieur,
il ne faut pas biseauter les bords et éviter de laisser des parois marginales trop fines. Rincer ensuite avec
un spray d’eau en éliminant tous les résidus puis sécher. Un champ opératoire sec est indispensable.
L’emploi de la digue est conseillé.

2. Protection pulpaire : fond de cavité
En cas d’utilisation d’un adhésif amélo-dentinaire il est possible de renoncer à la pose d’un fond de 
cavité. Lorsque les cavités sont très profondes et proches de la pulpe, il faut protéger les régions concer-
nées à l’aide d’un matériau à base d’hydroxyde de calcium.

3. Réalisation du point de contact proximal
Une matrice transparente doit être posée et fixée lorsque les cavités concernent les régions proximales. 

4. Système adhésif
Décaper (avec Capo Etch par exemple) puis coller (avec Capo Bond par exemple) conformément aux
indications du fabricant.

5. Application du composite (seringue)
Prélever la quantité adéquate de composite à partir de la seringue puis l’appliquer et modeler à l’aide
des instruments métalliques usuels. L’épaisseur de chacune des couches ne devrait pas excéder 2 mm. 

6. Polymérisation
La durée d’exposition à la lumière s’élève à, par couche et pour toutes les teintes, 40 secondes en
utilisant un appareil de polymérisation halogène usuel ou une lampe de polymérisation LED, ou à 
2 fois 3 secondes en utilisant un appareil de plasma-polymérisation. Il convient de maintenir le 
photoconducteur le plus près possible de la surface d’obturation. Les obturations à plusieurs faces
doivent être illuminées sur chaque face. Par l’action de l’oxygène de l’air, une fine couche non poly-
mérisée subsiste à la surface de chaque couche, c’est la couche de dispersion. Elle sert à assurer la
liaison entre les diverses couches et ne doit pas être touchée, ni contaminée par de l’humidité.

7. Dégrossissage
Capo Natural peut être fini et poli immédiatement après la polymérisation. Pour la fintion, des diamants
à finir, des disques flexibles, des polissoirs en silicone ainsi que des brossettes de polissage sont 
adaptés. Contrôler l’occlusion et l’articulé et les corriger afin de ne pas laisser subsister de contact 
prématurés ni de surfaces de guidage à la surface de l’obturation. Par l’action de l’oxygène de l’air,
une fine couche non polymérisée subsiste à la surface de chaque couche, c’est la couche de dispersion.
Elle sert à assurer la liaison entre les diverses couches et ne doit pas être touchée, ni contaminée par
de l’humidité.

Inlays, onlays et facettes – Préparation de la cavité
Une préparation la plus préservatrice possible en tissus avec des parois de cavité très peu divergentes est
à entreprendre. Une épaisseur d’au moins 1,5 mm dans les directions latérale et verticale est nécessaire
afin d’éviter toute fracture du matériau. Tous les bords et angles internes doivent être arrondis. Eviter les
bords fuyants. L’épaulement cervical doit être plat et non biseauté. Combleravec du ciment verreionomère
les contredépouilles qui peuvent encore subsister. Utiliser des instruments diamantés légèrement coniques
et à extrémité arrondie pour réaliser la préparation. Protéger les surfaces dentinaires proches de la pulpe à
l’aide d’une fine couche de produit à base d’hydroxyde de calcium. Les fonds de cavités contenant de 
l’eugénol sont contre-indiqués.

Empreinte et provisoire
Après la prise de l’empreinte, un provisoire en plastique est réalisé (par ex. avec Temdent, Schütz Dental).
Fixez-le qu’avec du ciment sans eugénol.

Production d’inlays, d’onlays et de facettes prothétiques
Coulez un plâtre pierre de haute qualité dans l’empreinte. Si le modèle a durci, retirez l’empreinte du
modèle. Rattrapez les contre-dépouilles et isolez le modèle avec un agent isolant sans huile. Construisez
l’inlay par couches sur le modèle. Commencez avec les parties proximales et occlusales profondes. Chaque
couche doit avoir une hauteur maximale de 2 mm. La polymérisation est réalisée avec un dispositif de poly-
mérisation disponible dans le commerce (p. ex. HiLite Power, Heraeus Kulzer). Polymérisation intermédiaire:
90 secondes, polymérisation finale: 180 secondes). Nettoyez la réhabilitation soigneusement avec de l’eau
et du savon; rincez et séchez-la à l’air/au jet d’eau.

Intégration d’inlays, d’onlays et de facettes prothétiques
Retirez le provisoire et nettoyez la cavité. Posez la digue, nettoyez et séchez la surface dentaire préparée.
Vérifiez l’ajustement de la restauration avec une légère pression. Évitez l’insertion forcée. Si nécessaire,
améliorez l’ajustement en rectifiant la surface intérieure. L’occlusion ne doit pas être testée pendant l’essai
en bouche de la réhabilitation, sinon il y a risque de fracture.

Mordançage (par ex. Capo Etch) et application d’un bonder selon les spécifications du fabricant.

Fixation de la réhabilitation
L’objet est fixé à l’aide d’un composite de scellement à double mode de polymérisation, disponible dans le
commerce (par ex. Alphalink Cem, Schütz Dental). Respectez les instructions du fabricant correspondant.

Remarques particulières
• Le temps de travail sous éclairage opératoire est d’environ 2 minutes.
• Pour les restaurations demandant un temps d’application long, il faut éloigner momentanément la lampe

opératoire du champ de travail afin d’éviter une prise prématurée du composite ou bien conserver le
matériau sous un film opaque.

• Pour la polymérisation, un appareil de photopolymérisation dont le spectre d’émission se situe dans le
domaine compris entre 350 et 500 nm est à utiliser. Les propriétés physiques requises ne sont obtenues
qu’à l’aide de lampes fonctionnant correctement. Il est donc indispensable de contrôler régulièrement
l’intensité lumineuse selon les indications fournies par le fabriquant.

Intensité lumineuse pour la polymérisation � 650 mW / cm2

Gamme d'ondes pour la polymérisation 350 - 500 nm

Temps de durcissement 40 sec.

Gegenanzeigen / Wechselwirkungen:
Bei Überempfindlichkeit des Patienten gegen einen der Bestandteile darf dieses Produkt nicht oder nur unter
strenger Aufsicht des behandelnden Arztes / Zahnarztes verwendet werden. Bekannte Kreuzreaktionen oder
Wechselwirkungen des Medizinproduktes mit anderen bereits im Mund befindlichen Werkstoffen müssen
vom Zahnarzt bei Verwendung berücksichtigt werden.

Nebenwirkungen
Unerwünschte Nebenwirkungen dieses Medizinprodukts sind bei sachgemäßer Verarbeitung und Anwen-
dung äußerst selten zu erwarten. Immunreaktionen (z. B. Allergie) oder örtliche Missempfindungen können
prinzipiell jedoch nicht vollständig ausgeschlossen werden. Sollten Ihnen unerwünschte Nebenwirkungen –
auch in Zweifelsfällen – bekannt werden, bitten wir um Mitteilung. Zur Vermeidung einer möglichen 
Pulpenreaktion ist bei Kavitäten mit freiliegendem Dentin eine Unterfüllung zu legen (z. B. Calciumhydro-
xidhaltiges Präparat).

Wechselwirkungen mit anderen Mitteln
Phenolische Substanzen (wie z. B. Eugenol) inhibieren die Polymerisation. Daher keine derartigen Substanzen
enthaltenden Unterfüllungsmaterialien (z. B. Zinkoxid-Eugenol-Zemente) verwenden.

Lager- und Aufbewahrungshinweise
Bei 10 - 25 °C (50 - 77 °F) lagern. Drehspritzen nach Gebrauch sofort wieder gut verschliessen. Vor Gebrauch
sollte das Material Raumtemperatur erreicht haben. Kolben der Spritze nach Gebrauch etwas zurück-
drehen, um ein Verkleben der Austrittsöffnung zu vermeiden. Nach Ablauf des Verfalldatums (siehe Etikett
der Drehspritze) nicht mehr verwenden. Nur für zahnärztlichen Gebrauch. Für Kinder unzugänglich auf-
bewahren. Dieses Produkt wurde speziell für den erläuterten Einsatzbereich entwickelt. Es ist gemäß den
in der Anleitung vorgeschriebenen Angaben zu verarbeiten.

* Vita ist eine eingetragene Marke der Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen.
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Instructions for use

Capo Natural is a light curing composite containing an ultrafine, radiopaque glass filler and is indicated for
placing fillings using adhesive techniques. It can be polished to a high lustre. Due to the ultrafine particle filler,
extremely homogeneous restorations can be placed which are easily polished to a high lustre. The chameleon
effect matches the shade of the filling optimally to the tooth structure. The guidelines of EN ISO 4049 have
been complied with. 

Intended use
Light-curing material for filling dental cavities

Composition
Glass powder, silicon dioxide, Bis-GMA, tetramethylene dimethacrylate and aliphatic urethane dimeth-
acrylate

Total filler:
75% by weight (53% by volume) anorganic filler (0.005 - 3.0 µm)

Indications
• Anterior and posterior restorations in Black’s class I, II, III, IV, and V cavities.
• Inlays, onlays and laminate veneers
• Extended fissure sealing in molars and premolars
• Stump build-up
• Splinting loose teeth 
• Adjusting the contours and shades to improve aesthetics

Application – Pretreatment
Before commencing the treatment, clean the tooth with non-fluoride polishing paste. Use a Vita* shade guide
to select the shade while the tooth is still moist.
1. Cavity preparation 

Minimally-invasive preparation of the cavity as generally required for adhesive techniques. All enamel 
margins in the anterior region must be bevelled. Do not bevel the margins in the posterior region and
avoid slice preparations. Spray the cavity with water to clean it, remove all debris and dry it. The cavity
must be isolated. It is advisable to place a rubber dam.

2. Pulp protection / Cavity liner
If an enamel-dentin adhesive is used, no cavity liner is required. In very deep cavities those areas in close
proximity to the pulp must be coated with a calcium hydroxide material.

3. Approximal contact areas
When filling cavities with approximal sections, place a transparent matrix and fix it in place.

4. Adhesive system
Etch (e.g. Capo Etch) and bond (e.g. Capo Bond) according to manufacturer's instructions.

5. Application of the composite from the syringe
Extrude the required amount of composite from the screw syringe, place it in the cavity with a standard
metal instrument and contour it. The layers must not be thicker than 2 mm.

6. Curing
The curing time for all shades is 40 seconds per layer with a conventional halogen curing lamp or an
LED curing lamp. With a plasma curing system, the curing time is 2 x 3 seconds. Hold the waveguide
as close to the surface of the filling as possible. Fillings with more than one surface must be cured
from the direction of each surface separately. Due to the influence of the oxygen in the ambient air, a thin,
unpolymerized film remains on the surface, the so-called dispersion layer. This dispersion layer forms
the chemical bond between the layers and must not be touched or contaminated with moisture.

7. Trimming
Capo Natural can be trimmed and polished immediately after curing using finishing diamonds, flexible
disks, silicone polishers and polishing brushes. Check the occlusion and articulation and spot grind
to eliminate high spots or undesirable paths of articulation from the surface of the filling. Due to the
influence of the oxygen in the ambient air, a thin, unpolymerized film remains on the surface, the so-called
dispersion layer. This dispersion layer forms the chemical bond between the layers and must not be
touched or contaminated with moisture.

Inlays, onlays and laminate veneers – Cavity preparation 
The cavity should be prepared as minimally invasively as possible with only slightly diverging sides. To prevent
the material fracturing, the layer must have a minimum thickness of 1.5 mm in the lateral and vertical aspects.
All internal edges and angles must be rounded. Avoid slice preparations. Prepare a flat cervical shoulder –
do not bevel it. Any unavoidable undercuts must be blocked out with glass ionomer cement. Use slightly
tapering diamonds with rounded tips for the preparation. Coat those areas of dentin in close proximity to
the pulp with a thin layer of calcium hydroxide material. Cavity liners containing eugenol are contraindicated.
Impression and temporary restoration 
Once the impression has been taken, a composite temporary restoration is fabricated (e. g. with Temdent,
Schütz Dental). This may only be cemented with a non-eugenol cement.
Fabricating an inlay, onlay or laminate veneer
Cast the impression with hard stone plaster. Allow the model to set and pull off the impression. Block out
the undercuts and apply an oil-free separating agent to the model. Build up the inlay on the model layer-by-
layer. Build up the approximal and deep occlusal sections first. Each individual layer may not be thicker than
2 mm and is cured separately with a commercially available light curing lamp (e. g. HiLite Power, Heraeus
Kulzer, intermediate polymerization 90 seconds / final polymerization 180 seconds). The finished inlay is then
released from the die. Trim and polish to a high lustre. Clean the inlay thoroughly with soap and water, rinse
with air / water spray and dry.
Placing the inlay, onlay or laminate veneer
Remove the temporary restoration and clean the cavity. Place a rubber dam before cleaning and drying the
prepared surfaces of the tooth. Exert gentle pressure on the inlay to check for fitting accuracy. Do not use
force. If necessary, trim the fitting surfaces to improve the fit. The occlusion and articulation may not be
checked when trying to fit the inlay as this could cause fractures.
Etching (e. g. with Capo Etch) and bonding (e. g. with Capo Bond) according to the manufacturer's instructions.
Fixing the restoration
The restoration is fixed with a commercially available dual-curing fixing composite (e. g. Alphalink Cem,
Schütz Dental). Please adhere to the manufacturer's instructions.
Special notes
• The working time under a surgical lamp is approximately 2 minutes.
• In case of time-consuming restorations, the surgical lamp should be either temporarily moved away from

the working area or the material should be covered by an opaque foil in order to prevent the composite
from curing too early.

• Use a light-curing unit with an emission spectrum of 350 - 500 nm for the polymerization of this material.
As the required physical properties can only be achieved when the lamp works correctly, its luminous
intensity must be checked regularly as described by the manufacturer.

Hazard and Precautionary statements
Contains tetramethylene dimethacrylate and aliphatic urethane dimethacrylate
Warning: May cause an allergic skin reaction. Avoid breathing vapours / spray. Wear protective gloves /
protective clothing / eye protection / face protection. Harmful to aquatic life with long-term effects. If skin
irritation or rash occurs: Get medical advice /attention.
Contraindications / interactions
If a patient has know allergies against or hypersensitivities to a component of this product, it may not be
used or only under strict medical supervision by the doctor / dentist. The dentist should consider known
interactions and cross-reactions of the product with other materials already in the patient’s mouth before
using the product.
Side-effects
With proper use of this medical device, unwanted side-effects are extremely rare. Reactions of the immune
system (allergies) or local discomfort, however, cannot be ruled out completely. Should you learn about
unwanted side-effects – even if it is doubtful that the side-effect has been caused by our product – please
kindly contact us. To prevent possible reactions of the pulp in cavities where the dentine is exposed, the
pulp must be protected adequately (e. g. calcium hydroxide preparation).
Interactions with other substances
As phenolic substances (such as eugenol) inhibit polymerization, do not use cavity liners (such as zincoxide
eugenol cements) containing such substances.
Storage
Store at 10 - 25 °C (50 - 77 °F). Avoid direct sunlight. Close the screw syringes tightly immediately after use.
The material should be at room temperature before use. Retract the plunger of the syringe slightly to
prevent the apertures becoming blocked. Do not use after expiry date (refer to label on syringe). For use by
dentists only. Keep out of reach of children. This product was developed specifically for the described range
of applications. It must be used as described in the instructions.
*Vita is a registered trademark of Vita® Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen.
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Light intensity for curing � 650 mW / cm2

Wavelength for curing 350 - 500 nm

Curing time 40 sec.

Verarbeitungsanleitung

Capo Natural ist ein lichthärtendes, hochglanzpolierbares Komposit mit einem ultrafeinen, röntgen-opaken
Glasfüllstoff für die adhäsive Füllungstherapie. Aufgrund des ultrafeinen Füllstoffes lassen sich außer-
ordentlich homogene und hochglanzpolierbare Restaurationen herstellen, die durch einen gezielt 
eingestellten Chamäleoneffekt eine optimale Farbanpassung der Füllung ermöglichen. Es gelten die Richt-
linien und Vorgaben der DIN EN ISO 4049.
Zweckbestimmung
Lichthärtendes Material zur Füllung dentaler Kavitäten.
Zusammensetzung
Glaspulver, Siliziumdioxid, Bis-GMA, 1,4-Butandioldimethacrylat und aliphatisches Urethandimethacrylat
Gesamtfüllstoff
75 Gew% (53 Vol.-%) anorganische Füllstoffe (0,005 - 3,0 µm) 
Indikation
• Front- und Seitenzahnrestaurationen der Klasse I, II, III, IV und V nach Black.
• Inlays, Onlays und Veneers
• Erweiterte Fissurenversiegelung an Molaren und Prämolaren
• Stumpfaufbauten
• Schienung von gelockerten Zähnen
• Form- und Farbkorrekturen zur Verbesserung der Ästhetik
Art der Anwendung – Vorbehandlung
Vor der Behandlung die Zahnhartsubstanz mit einer fluoridfreien Polierpaste reinigen. Farbauswahl im noch
feuchten Zustand mit der Vita*-Farbskala vornehmen.
1. Kavitätenpräparation

Zahnhartsubstanzschonende Präparation der Kavität gemäß den allgemeinen Regeln der Adhäsivtech-
nik. Im Frontzahnbereich sind alle Schmelzränder anzuschrägen. Im Seitenzahnbereich dagegen keine
Abschrägungen der Ränder vornehmen und Federränder vermeiden. Anschließend Kavität mit Wasser-
spray reinigen, von allen Rückständen befreien und trocknen. Eine Trockenlegung ist erforderlich. Die
Anwendung von Kofferdam wird empfohlen.

2. Pulpaschutz / Unterfüllung
Bei Verwendung eines Schmelz-Dentin-Adhäsivs kann auf eine Unterfüllung verzichtet werden. Im Falle
von sehr tiefen, pulpanahen Kavitäten entsprechende Bereiche mit einem Calciumhydroxid-Präparat
abdecken. 

3. Approximalkontaktgestaltung
Bei Kavitäten mit approximalen Anteilen eine transparente Matrize anlegen und fixieren.

4. Ädhäsiv-System
Ätzen (z. B. Capo Etch) und Bonden (z. B. Capo Bond) gemäß den Herstellerangaben.

5. Applikation aus Spritzen
Die benötigte Menge Komposit aus der Drehspritze entnehmen, mit den üblichen Metallinstrumenten in
die Kavität einbringen und modellieren. Die Schichtstärke soll 2 mm nicht überschreiten.

6. Aushärtung
Die Belichtungszeit beträgt für alle Farben pro Schicht 40 Sekunden mit einem handelsüblichen 
Halogen-Polymerisationsgerät, einer LED Polymerisationslampe oder 2 mal 3 Sekunden mit einem 
Plasmapolymerisationsgerät. Der Lichtleiter ist so nahe wie möglich an die Füllungsoberfläche zu 
halten. Mehrflächige Füllungen von jeder Seite aus belichten. Durch den Einfluss des Luftsauerstoffs
verbleibt an der Oberfläche jeder Schicht ein dünner nicht polymerisierter Film, die Dispersionsschicht.
Diese stellt die chemische Verbindung zwischen den Schichten her und darf nicht berührt oder mit
Feuchtigkeit kontaminiert werden.

7. Ausarbeitung
Capo Natural kann nach der Polymerisation sofort ausgearbeitet und poliert werden. Zur Ausarbeitung
eignen sich Finierdiamanten, flexible Scheiben, Silikonpolierer sowie Polierbürsten. Okklusion und
Artikulation überprüfen und einschleifen, so dass keine Frühkontakte oder unerwünschte Artikulations-
bahnen auf der Füllungsoberfläche verbleiben. Durch den Einfluss des Luftsauerstoffs verbleibt an der
Oberfläche jeder Schicht ein dünner nicht polymerisierter Film, die Dispersionsschicht. Dieser stellt
die chemische Verbindung zwischen den Schichten her und darf nicht berührt oder mit Feuchtigkeit
kontaminiert werden.

Inlays, Onlays und Veneers – Kavitätenpräparation
Eine möglichst substanzschonende Präparation mit nur gering divergierenden Kavitätenwänden wird ange-
strebt. Eine Mindestschichtstärke von 1,5 mm in lateraler und vertikaler Richtung wird gefordert, um einen
Bruch des Materials zu verhindern. Alle internen Kanten und Winkel müssen rund sein. Federränder ver-
meiden. Die zervikale Stufe plan gestalten und nicht abschrägen. Unvermeidliche untersichgehende Stellen
mit Glasionomerzement ausblocken. Zur Präparation leicht konische Diamantschleifer mit abgerundeten
Enden verwenden. Pulpanahe Dentinbereiche durch eine dünne Schicht calciumhydroxidhaltiger Präparate
abdecken. Eugenolhaltige Unterfüllungen sind kontraindiziert.
Abdruck und Provisorium
Nach der Abdrucknahme wird ein Kunststoffprovisorium erstellt (z. B. mit Temdent, Schütz Dental).
Dieses nur mit einem eugenolfreien Zement befestigen.
Herstellung Inlays, Onlays und Veneers
Den Abdruck mit einem Superhartgips ausgießen. Wenn das Modell hart ist, den Abdruck vom Modell
entfernen. Untersichgehende Stellen ausblocken und das Modell mit einem ölfreien Isoliermittel isolieren.
Das Inlay schichtweise auf dem Modell aufbauen. Zuerst approximale und tiefe okklusale Teile aufbauen.
Jede Schicht sollte maximal 2 mm hoch sein. Die Polymerisation erfolgt mit einem handelsüblichen Poly-
merisationsgerät (z. B. HiLite Power, Heraeus Kulzer Zwischenpolymerisation 90 Sekunden / Endpolymer-
ysation 180 Sekunden). Die fertige Versorgung vom Stumpf abheben, ausarbeiten und hochglanzpolieren.
Die Versorgung mit Wasser und Seife gründlich reinigen und mit Luft-/ Wasserspray spülen und trocknen.
Eingliedern von Inlays, Onlays und Veneers
Das Provisorium entfernen und die Kavität reinigen. Kofferdam legen, die präparierte Zahnoberfläche 
reinigen und trocknen. Die Restauration mit leichtem Druck auf Passgenauigkeit überprüfen. Grobes 
Einsetzen vermeiden. Die Passform ggf. durch Beschleifen der Innenfläche verbessern. Die Okklusion darf
bei der Einprobe der Versorgung nicht geprüft werden, da sonst die Gefahr einer Fraktur besteht.
Ätzen (z. B. Capo Etch) und Bonden (z. B. Capo Bond) gemäß den Herstellerangaben.
Befestigung der Versorgung
Das Objekt wird mit einem handelsüblichen, dualhärtenden Befestigungskomposit (z. B. Alphalink Cem,
Schütz Dental) befestigt. Bitte die entsprechenden Herstellerangaben beachten.
Besondere Hinweise
• Die Verarbeitungsbreite unter der OP-Leuchte liegt im Bereich von 2 Minuten.
• Bei zeitlich umfangreichen Restaurationen sollte die OP-Leuchte vorübergehend weiter vom Arbeitsfeld

entfernt werden, um einer vorzeitigen Aushärtung des Komposits vorzubeugen oder das Material mit
einer lichtundurchlässigen Folie abdecken.

• Zur Polymerisation ist ein Lichtpolymerisationsgerät mit einem Emissionsspektrum im Bereich von 
350 - 500 nm einzusetzen. Die geforderten physikalischen Eigenschaften werden nur mit ordnungs-
gemäß arbeitenden Lampen erzielt. Deshalb ist eine regelmäßige Überprüfung der Lichtintensität nach
Angaben des Herstellers erforderlich.

Gefahren- und Sicherheitshinweise
Enthält 1,4-Butandioldimethacrylat und aliphatisches Urethandimethacrylat
Achtung: Kann allergische Hautreaktionen verursachen. Schutzhandschuhe / Schutzkleidung /Augen-
schutz / Gesichtsschutz tragen. Schädlich für Wasserorganismen, mit langfristiger Wirkung. Bei Hautreizung
oder -ausschlag: Ärztlichen Rat einholen / ärztliche Hilfe hinzuziehen.

Lichtintensität für die Aushärtung � 650 mW / cm2

Wellenlänge für die Aushärtung 350 - 500 nm

Aushärtezeit 40 sec.

Fehler

Komposit härtet nicht aus

Komposit ist in der Spritze 
klebrig weich; farblose Flüssig-
keit separiert sich in der Spritze

Komposit erscheint in der 
Spritze zu hart und fest

Inlay / Onlay hält nach
Eingliederung nicht

Komposit härtet nicht richtig
durch (dunkle oder opake 
Farben)
Restauration erscheint zu gelb
im Vergleich zur Farbreferenz

Ursache

Lichtleistung der Polymerisati-
onslampe nicht ausreichend
Emittierter Wellenlängen-
bereich der Polymerisations-
lampe nicht ausreichend

Material wurde längere Zeit bei
Temperaturen > 25 °C gelagert
Material wurde zu lange in
einem Spritzenwärmer gelagert

Material längere Zeit bei 
� 10 °C gelagert

Spritze nicht korrekt ver-
schlossen, Komposit 
anpolymerisiert
Die Restauration ist zu opak,
um sie mit rein lichthärtendem
Komposit zu befestigen
Zu hohe Schichtdicke 
Komposite pro Aushärtungs-
zyklus
Unzureichende Polymerisation
der Kompositeschichtung

Abhilfe

Kontrolle der Lichtleistung und
evtl. Austausch der Lichtquelle
Hersteller der Polymerisations-
lampe konsultieren. 
Empfohlener Wellenlängen-
bereich: 350 - 500 nm
Beachtung Lagertemperatur;
Lagerung bei 10 - 25 °C
Spritzen nie länger als eine
Stunde pro Anwendung in
einem Spritzenwärmer lagern
Komposit vor Anwendung auf
Raumtemperatur erwärmen 
lassen; evtl. Spritzenwärmer
verwenden
Nach jeder Kompositentnahme
aus der Spritze korrekt mit 
Kappe verschließen
Dualhärtendes Befestiguns-
komposit verwenden

Max. Schichtstärke von 2,0 mm
pro Schicht einhalten

Belichtungszyklus mehrfach
wiederholen; mind. 40 Sekunden

Capo Natural

Problem

Composite does not cure 
properly

Composite in the syringe is
sticky and soft, colourless 
liquid separates in the syringe

Composite appears too hard
and firm in the syringe

IInlay / onlay is not properly 
retained when fitted

Composite does not cure 
completely (dark or opaque
shades)
Restoration appears too yellow
compared with the shade guide

Cause

Light output of the light-curing
lamp is inadequate
Emitted wavelength range 
of the lightcuring lamp is 
inadequate

Material has been stored for 
a longer period at > 25 °C
Material has been kept in a
syringe warmer for too much
time
Material stored at temperatures 
< 10 °C (50 °F) for a longer
period of time

Syringe not properly sealed,
composite partially cured

Restoration is too opaque to 
be cemented using only light-
curing composite
Composite layers applied too
thickly for each curing cycle

Inadequate curing of the 
composite layer

Remedy

Check the light output and chan-
ge the light source if required
Consult the manufacturer 
of the lightcuring lamp. 
Recommended wavelength 
range: 350 - 500 nm
Adhere to storage temperature.
Store at 10 - 25 °C (50 - 77 °F).
Never keep a syringe in a 
syringe warmer for more than
one hour per application
Allow the composite to heat 
to room temperature before
use; use a syringe warmer if 
necessary
Always seal the syringe pro-
perly with the cap after taking
out composite
Use dual-curing luting 
composite 

Adhere to a max. thickness 
of 2.0 mm per layer

Repeat the exposure cycle
several times; min. 40 seconds

Sofern Sie den Inhalt dieser Gebrauchsanweisung nicht vollständig ver-
stehen, wenden Sie sich bitte vor der Anwendung des Produktes an
unseren Kundenservice.
Als Hersteller dieses Medizinprodukts informieren wir unsere Anwender
und Patienten darüber, dass alle im Zusammenhang mit dem Medizin-
produkt aufgetretenen, schwerwiegenden Vorfälle uns als Hersteller und
der zuständigen Behörde des Mitgliedstaats, in dem der Anwender
und/oder der Patient niedergelassen ist, zu melden sind.

Wanneer u de inhoud van deze gebruiksaanwijzing niet helemaal begrijpt,
wendt u zich dan voordat u het product gaat gebruiken tot onze klanten-
service.
Als fabrikant van dit medisch product brengen we onze gebruikers en
patiënten graag op de hoogte ervan dat alle in verband met het medisch
product opgetreden, ernstige voorvallen aan ons als fabrikant en aan de
verantwoordelijke instantie van de lidstaat waarin de gebruiker en/of de
patiënt woonachtig is, moeten worden gemeld.

Se não compreender bem o conteúdo destas instruções de utilização,
contacte o nosso serviço de assistência ao cliente, antes de usar o pro-
duto.
Como fabricante deste dispositivo médico, informamos os nossos
utilizadores e pacientes que todos os incidentes graves que ocorram em
ligação com o dispositivo médico devem ser-nos comunicadas como
fabricante, bem como às autoridades competentes do Estado-Membro
em que reside o utilizador e/ou o paciente.

Si tiene alguna duda en relación con estas instrucciones de uso, consulte
a nuestro servicio al cliente antes de utilizar el producto.
Como fabricante de este producto sanitario, informamos a nuestros
usuarios y pacientes que deben comunicar todos los incidentes graves
relacionados con el producto sanitario tanto a nosotros, como fabricante,
como a las autoridades responsables del Estado miembro en el que el
usuario y/o paciente está establecido.

W przypadku niezrozumienia treści niniejszej instrukcji obsługi w całości
prosimy o skontaktowanie się z naszym biurem obsługi klienta przed
użyciem produktu.
Jako producent tego wyrobu medycznego informujemy użytkowników i
pacjentów, że wszystkie poważne przypadki, mające miejsce przy uży-
ciu naszego produktu, należy zgłosić do nas jako do producenta oraz do
kompetentnych organów kraju członkowskiego, w którym mieszka użyt-
kownik/pacjent.

Mikäli et täysin ymmärrä tämän käyttöohjeen sisältöä, ota ennen tuotteen
käyttöä yhteyttä asiakaspalveluumme.
Tämän lääkinnällisen tuotteen valmistajana tiedotamme käyttäjiämme ja
potilaitamme, että kaikista lääkinnällisen tuotteen käytön yhteydessä
esiintyvistä vakavista tapauksista on ilmoitettava meille ja sen jäsenvaltion
toimivaltaiselle viranomaiselle, jossa käyttäjä ja/tai potilas toimii.

Om ni inte förstår innehållet i bruksanvisningen fullständigt, ber vi er kon-
takta vår kundservice innan ni använder produkten.
Som tillverkare av denna läkemedelsprodukt vill vi informera våra
användare och patienter om att eventuella allvarliga tilldragelser som
inträffar i samband med läkemedelsprodukten måste rapporteras till oss
som tillverkare och till relevanta myndigheter i den medlemsstat som
användaren och/eller patienten befinner sig.

Pokud dobře nerozumíte obsahu návodu k použití, obraťte se prosím
před použitím produktu na náš zákaznický servis.
Jako výrobce tohoto lékařského produktu informujeme naše uživatele a
pacienty o tom, že všechny závažné události, které se vyskytnou v sou-
vislosti s tímto lékařským produktem, se musí nahlásit nám jako výrobci
a příslušnému úřadu členského státu, ve kterém má uživatel a/nebo
pacient své bydliště.

Ak dobre nerozumiete obsahu návodu na použitie, obráťte sa prosím pred
použitím produktu na náš zákaznícky servis.
Ako výrobca tohto medicínskeho produktu informujeme našich
používateľov a pacientov o tom, že je potrebné ohlásiť nám, ako výrob-
covi a kompetentnému úradu členského štátu, v ktorom má používateľ
a/alebo pacient bydlisko, všetky závažné prípady vyskytujúce sa v súvis-
losti s medicínskym produktom.

If there is anything in this instruction for use that you do not understand,
please contact our customer service department before using the product.
As the manufacturer of this medical device, we inform our users and
patients that all serious events occurring in connection with it must be
reported to us (the manufacturers) as well as the relevant authorities in
the Member State where the user and/or patient is resident.

E�ν δεν καταν�ε�τε πλ
ρως τ� περιε"�µεν� τ�υ παρ�ντ�ς
εγ"ειριδ��υ, πριν "ρησιµ�π�ι
σετε τ� πρ�ϊ�ν απευΘυνΘε�τε στην
υτηρεσ�α ε�υπηρ	τησης πελατ�ν της εταιρ�ας µας.
Ως κατασκευαστ
ς τ�υ ιατρ�τε"ν�λ�γικ�‡ πρ�ϊ�ντ�ς ενηµερ�-
ν�υµε τ�υς "ρ
στες και τ�υς ασθενε�ς πως �λα τα σ�‚αρ�
περιστατικ� π�υ παρ�υσι�$�νται σε σ"	ση µε τ� ιατρ�τε"ν�-
λ�γικ� πρ�ϊ�ν πρ	πει να ανα�	ρ�νται σε εµ�ς ως κατασκευαστ

και στις αρµ�διες αρ"	ς τ�υ κρ�τ�υς µ	λ�υς στ� �π��� �
"ρ
στης 
/και � ασθεν
ς 	"ει εγκατασταθε�.

Si vous ne comprenez pas le mode d’emploi dans son intégralité, veuillez
vous adresser à notre service client avant d’utiliser le produit.
En tant que fabricant de ce produit médical, nous informons nos utilisa-
teurs et patients que tous les incidents graves liés à ce produit médical
doivent nous être signalés en tant que fabricant et à l’autorité compéten-
te de l’État membre dans lequel l’utilisateur et/ou le patient est domicilié.

Hvis de ikke helt forstår indholdet af denne brugsanvisning, bedes De
henvende Dem til vores kundeservice, inden De tager produktet i brug.
Som producent af dette medicinprodukt informerer vi hermed vores
brugere og patienter om, at samtlige alvorlige utilsigtede hændelser
opstået i forbindelse med brugen af dette medicinprodukt skal indberettes
til producenten og den ansvarlige tilsynsførende myndighed i det
medlemsland, hvor brugeren og/eller patienten har bopæl.

Jei Jūs šios vartojimo instrukcijos turinį ne visiškai suprantate, prašom
prieš panaudojant produktą kreiptis į klientų aptarnavimo skyrių.
Mes, šio medicininio gaminio gamintojas, informuojame savo naudotojus ir
pacientus, kad apie visus dėl medicininio gaminio atsiradusius reikšmingus
incidentus privalote pranešti mums, t. y. gamintojui ir atsakingai valstybės
narės, kurioje naudotojas ir (arba) pacientas gyvena, institucijai.

Če navodila za uporabo niste popolnoma razumeli, vas prosimo, da se
še pred uporabo izdelka posvetujete z našo servisno službo.
Kot proizvajalec tega medicinskega izdelka obveščamo naše uporabnike
in paciente o tem, da je treba vse resne dogodke, povezane z medicinskim
izdelkom sporočiti nam, kot proizvajalcu, in pristojnemu organu države
članice, v kateri ima uporabnik in/ali pacient svoj sedež/bivališče.

Amennyiben e használati utasítás tartalmát nem érti teljesen, akkor a
termék használata előtt kérjük, forduljon ügyfélszolgálatunkhoz.
Mint a jelen orvostechnikai eszköz a gyártója, tájékoztatjuk felhasz-
nálóinkat és betegeinket arról, hogy az orvostechnikai eszköz hasz-
nálatával kapcsolatosan bekövetkezett valamennyi súlyos eseményt
felénk, mint a gyártó, és a felhasználó és/vagy a beteg lakóhelye szerinti
tagállam illetékes hatósága felé jelezni kell.

Qualora non abbiate compreso perfettamente il contenuto delle presenti
istruzioni per l’uso, Vi preghiamo di rivolger Vi al nostro servizio di assi-
stenza clienti prima di utilizzare il prodotto.
In qualità di fabbricanti di questo prodotto per uso medico informiamo gli
utilizzatori e i pazienti che tutti gli episodi gravi verificatisi in relazione al
prodotto per uso medico devono essere comunicati a noi come fabbri-
cante e all’autorità competente dello stato membro in cui ha sede l’utili-
zzatore e/o il paziente.

ÄÍÓ ÌÂ ‡Á·Ë‡ÚÂ Ì‡Ô˙ÎÌÓ Ò˙‰˙Ê‡ÌËÂÚÓ Ì‡ Ú‡ÁË ËÌÒÚÛ-
ÍˆËfl Á‡ ÛÔÓÚÂ·‡, ÏÓÎfl ÔÂ‰Ë ÔËÎÓÊÂÌËÂ Ì‡ ÔÓ‰ÛÍÚ‡ ÒÂ
Ó·˙ÌÂÚÂ Í˙Ï Ì‡¯Ëfl ÓÚ‰ÂÎ Á‡ Ó·ÒÎÛÊ‚‡ÌÂ Ì‡ ÍÎËÂÌÚË.
ä‡ÚÓ ÔÓËÁ‚Ó‰ËÚÂÎ Ì‡ ÚÓÁË ÏÂ‰ËˆËÌÒÍË ÔÓ‰ÛÍÚ ËÌÙÓÏË-
‡ÏÂ Ì‡¯ËÚÂ ÔÓÚÂ·ËÚÂÎË Ë Ô‡ˆËÂÌÚË, ˜Â ‚ÒË˜ÍË ‚˙ÁÌËÍ-
Ì‡ÎË ‚˙‚ ‚˙ÁÍ‡ Ò ÏÂ‰ËˆËÌÒÍËfl ÔÓ‰ÛÍÚ, ÒÂËÓÁÌË ËÌˆË‰-
ÂÌÚË Úfl·‚‡ ‰‡ ·˙‰‡Ú Ò˙Ó·˘‡‚‡ÌË Ì‡ Ì‡Ò Í‡ÚÓ ÔÓËÁ‚Ó‰ËÚÂÎ
Ë Ì‡ Ò˙ÓÚ‚ÂÚÌËfl ÓÚ„Ó‚ÓÂÌ Ó„‡Ì Ì‡ ÒÚ‡Ì‡Ú‡ ̃ ÎÂÌÍ‡, ‚ ÍÓflÚÓ
Â ÛÒÚ‡ÌÓ‚ÂÌ ÔÓÚÂ·ËÚÂÎflÚ Ë/ËÎË Ô‡ˆËÂÌÚ˙Ú.

Kui te ei saa selle kasutusjuhendi sisust täielikult aru, siis palun pöörduge
enne toote kasutamist meie klienditeeninduse poole.
Selle meditsiiniseadme tootjana teatame oma kasutajatele ja patsient-
idele, et kõigist selle meditsiiniseadmega seotud tõsistest ohujuhtumitest
tuleb teatada meile kui tootjale ning kasutaja ja/või patsiendi asukoha-
järgse liikmesriigi pädevale asutusele.

Ako sadržaj ovih Uputa za uporabu niste razumjeli u potpunosti, molimo
Vas da se prije korištenja proizvoda obratite našoj Službi za korisnike.
Kao proizvod-ač ovog medicinskog proizvoda obavještavamo svoje koris-
nike i pacijente da se svaki oblik štetnog dogad-aja povezan s medicinskim
proizvodom mora prijaviti nama kao proizvod-aču kao i nadležnom tijelu
države članice (EU) u kojoj korisnik ima poslovni nastan odnosno pacijent
ima prijavljeni boravak.

ÖÒÎË ‚˚ ÌÂ ÔÓÎÌÓÒÚ¸˛ ÔÓÌËÏ‡ÂÚÂ ÒÓ‰ÂÊ‡ÌËÂ ˝ÚÓ„Ó
ÛÍÓ‚Ó‰ÒÚ‚‡, ÔÂÂ‰ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËÂÏ ÔÓ‰ÛÍÚ‡ Ó·‡ÚËÚÂÒ¸ ‚
Ì‡¯Û ÒÎÛÊ·Û ÔÓ‰‰ÂÊÍË.
ä‡Í ÔÓËÁ‚Ó‰ËÚÂÎ¸ ̋ ÚÓ„Ó ÏÂ‰ËˆËÌÒÍÓ„Ó ËÁ‰ÂÎËfl Ï˚ ‰Ó‚Ó‰ËÏ
‰Ó Ò‚Â‰ÂÌËfl Ì‡¯Ëı ÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÚÂÎÂÈ Ë Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚, ̃ ÚÓ Ó·Ó ‚ÒÂı
ÒÂ¸ÂÁÌ˚ı ÔÓËÒ¯ÂÒÚ‚Ëflı, ‚ÓÁÌËÍ¯Ëı ‚ Ò‚flÁË Ò ÏÂ‰ËˆËÌÒ-
ÍËÏ ËÁ‰ÂÎËÂÏ, ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓ ÒÓÓ·˘‡Ú¸ Ì‡Ï Í‡Í ÔÓËÁ‚Ó‰ËÚ-
ÂÎ˛, ‡ Ú‡ÍÊÂ ÍÓÏÔÂÚÂÌÚÌÓÏÛ Ó„‡ÌÛ „ÓÒÛ‰‡ÒÚ‚Ó-˜ÎÂÌ‡, ‚
ÍÓÚÓÓÏ Á‡Â„ËÒÚËÓ‚‡ÌÓ ÔÓÒÚÓflÌÌÓÂ ÏÂÒÚÓÔÂ·˚‚‡ÌËÂ
ÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÚÂÎfl Ë/ËÎË Ô‡ˆËÂÌÚ‡.M
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5. Applicazione del composito (siringa)
Con uno strumento metallico togliere dalla siringa girevole la quantità di materiale necessaria, applicarla
nella cavità e modellare. Lo spessore dello strato non deve superare i 2 mm.

6. Indurimento
Il tempo di esposizione per tutti i colori è di 40 secondi per ogni strato con una lampada polimeriz-
zante alogena convenzionale e con una lampada polimerizzante a LED o 2 volte 3 secondi con una
lampada polimerizzante al plasma. Il conduttore ottico va tenuto il più possibile vicino alla superficie
di riempimento. Polimerizzare da ogni lato le cariche multiple. A causa dell’ossigeno dell’aria, sulla
superficie di ogni strato rimane un sottile strato non polimerizzato, lo strato di dispersione, che rende
possibile l’unione chimica tra i diversi strati e che non deve essere toccato o bagnato.

7. Indurimento
Dopo la polimerizzazione Capo Natural può essere rifinito e lucidato subito. Per la rifinitura sono adatte
frese diamantare, dischi flessibili, gommini al silicone e spazzolini per lucidare. Controllare l’occlusione
e l’articolazione e togliere dalla superficie dell’otturazione i precontatti e i piani di svincolo non desiderati.
A causa dell’ossigeno dell’aria, sulla superficie di ogni strato rimane un sottile strato non polimerizzato,
lo strato di dispersione, che rende possibile l’unione chimica tra i diversi strati e che non deve essere
toccato o bagnato.

Inlay, onlay e faccette estetiche – Preparazione della cavità
Si consiglia di preparare togliendo il meno possibile di sostanza sana del dente, con le pareti della cavità
leggermenti divergenti. È necessario uno spessore minimo di 1,5 mm. in direzione laterale e verticale per
evitare una rottura del materiale. Tutti gli spigoli ed angoli interni devono essere arrotondati. Evitare margini
flettenti. Il gradino cervicale deve essere orizzontale e non inclinato. Eliminare i sottosquadri con cemento
vetroionomero. Per la preparazione usare delle frese diamantate leggermente coniche con angoli arroton-
dati. Zone di dentina vicono alla polpa devono essere coperte con un sottile strato di un preparato 
all’idrossido di calcio. Materiali da sottofondo contenenti eugenolo sono controindicati. 

Impronta e provvisiorio
Dopo la presa dell’impronta viene costruito un provvisorio (per es. con Temdent, Schütz Dental) che deve
essere fissato con un cemento privo di eugenolo.

Costruzione di inlay, onlay e faccette estetiche
Colare l’impronta con un gesso extraduro. Quando il modello è indurito, toglierlo dall’impronta. Eliminare i
sottosquadri e isolare il modello con un isolante privo di olio. Costruire l’inlay sul modello, strato per strato.
Costruire in primo luogo le parti prossimali e quelle occlusali profonde. Lo spessore di ogni strato non deve
superare i 2 mm. La polimerizzazione deve essere effettuata con un comune apparecchio polimerizzatore
(ad es. HiLite Power, Heraeus Kulzer, polimerizzazione intermedia, 90 secondi/polimerizzazione finale
180 secondi). L’intarsio finito viene tolto dal moncone, rifinito e lucidato. Pulire l’intarsio con abbondante
acqua e sapone, risciacquarlo con acqua nebulizzata e poi asciugarlo.

Inserimento di inlay, onlay e faccette estetiche.
Rimuovere il provvisorio e pulire la cavità. Applicare la diga di gomma, detergere ed asciugare la superficie
del dente preparato. Controllare la precisione di adattamento del restauro esercitando una leggera pres-
sione. Evitare l’inserimento forzato. Migliorare eventualmente la misura limando la parte interna del restauro.
Per prevenire il rischio di fratture, l’occlusione non deve essere controllata durante la prova dell’intarsio.

Mordenzatura (ad es. con Capo Etch) e sigillatura secondo le indicazioni del produttore.

Fissaggio del restauro
La struttura viene fissata con un cemento composito commerciale ad indurimento duale (ad es. Alphalink
Cem, Schütz Dental). Si prega di osservare le rispettive istruzioni del produttore.

Avvertenze speciali:
• Il tempo di lavorazione sotto la lampada della poltrona è di 2 minuti.
• Per ricostruzioni che richiedono molto tempo, l’illuminazione della poltrona dovrebbe essere, all’inizio,

allontanata dal campo di lavorazione, per evitare un’indurimento precoce del composito. Alternativa-
mente coprire il materiale con un foglio protettivo contro la luce.

• Per la polimerizzazione usare un apparecchio con un’emissione di luce nello spettro da 350 - 500 nm. 
Le proprietà fisiche richieste vengono solo ottenute con lampade non difettose. Controllare pertanto
regolarmente l’intesità della luce socondo le istruzioni del costruttore. 

Indicazioni di pericolo / Consigli di prudenza
Contiene dimetacrilato di tetrametilene e uretano dimetacrilato alifatico
Attenzione: Può provocare uns reazione allergica cutanea. Evitare di respirare i vapori / gli aerosol. 
Indossare guanti / indumenti protettivi / Proteggere gli occhi / il viso. Nocivo per gli organismi acquatici
con effetti di lunga durata. In caso di irritazione o eruzione della pelle: consultare un medico.

Controindicazioni / Reazioni
In caso di ipersensibilità del paziente contro uno dei componenti, il prodotto non deve essere più usato, o
usato sotto stretto controllo del medico / dentista curante. Reazioni conosciute del prodotto con altri materiali
già presenti in bocca devono essere valutate dal dentista prima dell’uso.

Effetti collaterali
Effetti collaterali indesiderati di questo prodotto medicale sono estremamente rari quando il prodotto è 
lavorato e utilizzato nel modo corretto. Reazioni immunitarie (per es. allergie) o sensazioni spiacevoli locali non
possono comunque essere escluse completamente. Nel casto Lei venga a conoscenza di effetti collaterali inde-
siderati La preghiamo di informarci, anche in caso di dubbio. Per evitare una possibile reazione della polpa, in una
cavità con dentina esposta deve essere applicato un sottofondo (per es. un preparato all’idrossido di calcio).

Reazioni con altre sostanze
Sostanze contenenti fenolo (per es. Eugenolo) inibiscono la polimerizzazione. Pertanto non utilizzare come
sottofondo materiali contenenti tale sostanza (per es. cementi all’ossido di zinco-eugenolo).

Indicazioni per la conservazione
Conservare 10 - 25 °C e evitare i raggi solari diretti. Richiudere la siringhe girevoli immediatamente dopo l’uso.
Prima dell’utilizzazione, il materiale deve aver raggiunto la temperatura ambiente. Per evitare l’intasamento
dell’apertura, dopo l’uso girare leggermente indietro il pistone della siringa. Non usare il prodotto dopo la
data di scadenza (vedi l’etichetta della siringa). Solo per uso odontoiatrico. Conservare lontano dalla por-
tata dei bambini. Questo prodotto è stato concepito specialmente per l’uso descritto e deve essere usato
in corformità alle indicazioni contenute nelle istruzioni per l’uso.

*Vita è un marchio registrato di Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen.

Intensità della luce per la polimerizzazione � 650 mW / cm2

Intervallo di luce per la polimerizzazione 350 - 500 nm

Tempo di indurimento 40 sec.

Troubleshooting

Instrucciones de uso

Capo Natural es un composite híbrido fotopolimerizable, pulible a alto brillo, con un material de relleno vítreo,
ultrafino, radio-opaco, para la terapia de obturaciones adhesivas. Este material de relleno ultrafino permite
elaborar restauraciones extraordinariamente homogéneas y pulibles a alto brillo que, gracias a un efecto
camaleón ajustado a un valor adecuado, permiten una óptima adaptación cromática de la obturación. 
Tienen validez las directrices y disposiciones de EN ISO 4049. 

Uso previsto
Material fotopolimerizable para el relleno de cavidades dentales.

Composición:
Matriz de monómero:
Polvo de vidrio, dióxido de silicio, Bis-GMA, dimetacrilato de tetrametileno y dimetacrilato de uretano
alifático

Material de relleno total:
75% en peso (53% en volumen) de material de relleno inorgánico (0,005 - 3,0 µm)

Indicaciones
• Restauraciones de las clases I, II, III, IV, y V según Black en la zona de los dientes anteriores y posteriores.
• Inlays, onlays y facetas
• Sellado extendido de fisuras en molares y premolares
• Reconstrucción de muñones
• Ferulización de dientes con movilidad
• Correcciones de forma y color para mejorar la estética

Tipo de utilización – Tratamiento previo
Antes de proceder al tratamiento, deberá limpiarse la sustancia dentaria dura con una pasta para pulir exenta
de fluoruro. Realizar la selección del color con la guía de colores Vita*, estando el diente todavía húmedo.
1. Preparación de la cavidad

Preparar la cavidad preservando la sustancia dentaria dura observando las reglas generales de la 
técnica adhesiva. En el sector anterior deberán biselarse todos los márgenes adamantinos. Por el 
contrario, no deberán biselarse los márgenes en el sector posterior ni prepararse márgenes elásticos
(retentivos). A continuación, se limpia la cavidad con spray de agua, se eliminan todos los residuos y se
seca. Es preciso aislar la zona de la humedad. Se recomienda utilizar un dique de goma. 

2. Protección pulpar / rebasamiento cavitario Utilizando un adhesivo esmalte-dentina puede prescindirse de
un rebasamiento cavitario. En cavidades muy profundas, cercanas a la pulpa, deberán recubrirse las
zonas correspondientes con un preparado de hidróxido cálcico.

3. Configuración de los contactos proximales
En las cavidades con porciones proximales, deberá colocarse y fijarse una matriz transparente.

4. Sistema adhesivo
Grabado (p.ej. Capo Etch) y pegado (p.ej. Capo Bond) según las instrucciones del fabricante.

5. Aplicación del composite (jeringa)
Dispensar la cantidad requerida de composite desde la jeringa a rosca, introducir en la cavidad con los
instrumentos metálicos corrientes y modelar. El espesor de capa no deberá superar los 2 mm. 

6. Polimerización
El tiempo de exposición para todos los colores es de 40 segundos por capa con una lámpara de poli-
merización halógena convencional, una lámpara de polimerización LED o de 2 por 3 segundos con
una lámpara de polimerización plasma. El conductor de luz debe mantenerse lo más cerca posible de
la superficie del empaste. Los empastes que afectan a varias superficies dentales, deben iluminarse
desde todos los lados. Gracias a la acción del oxígeno del aire, queda una película delgada sin
polimerizar sobre la superficie de cada capa, la capa de dispersión. Ésta establece la unión química entre
las capas y no debe tocarse o contaminarse con humedad.

7. Repasado
Capo Natural puede repasarse y pulirse inmediatamente después de la polimerización. Para el repasado
se prestan los diamantes de acabado, discos flexibles, pulidores de silicona, así como cepillos para pulir.
Controlar y repasar la oclusión y articulación, de modo que no queden contactos prematuros o trayec-
torias de articulación no deseadas sobre la superficie de la obturación. Gracias a la acción del oxígeno
del aire, queda una película delgada sin polimerizar sobre la superficie de cada capa, la capa de
dispersión. Ésta establece la unión química entre las capas y no debe tocarse o contaminarse con
humedad.

Inlays, onlays y facetas – Preparación de la cavidad
Se procurará realizar una preparación que preserve al máximo la sustancia del diente, con unas paredes
cavitarias en ligera divergencia. Es necesario un espesor de capa mínimo de 1,5 mm en dirección lateral y
vertical, a fin de evitar una fractura del material. Todos los cantos y ángulos interiores deberán estar redon-
deados. Evitar los márgenes elásticos (retentivos). El hombro cervical deberá tallarse plano, sin biselarse.
Los socavados que no puedan evitarse deberán paralelizarse con cemento de ionómero vítreo. Para la 
preparación se prestan instrumentos diamantados cónicos, con los extremos redondeados. Las zonas de
la dentina próximas a la pulpa deberán recubrirse con una capa delgada de un preparado que contenga
hidróxido cálcico. Los rebasamientos cavitarios que contienen eugenol están contraindicados.

Toma de impresión y restauración provisional
Después de la toma de impresión se elabora una restauración acrílica provisional (p.ej. con Temdent,
Schütz Dental). Ésta deberá cementarse únicamente con un cemento exento de eugenol.
Elaboración de empastes, incrustaciones y carillas
Verter la impresión con un yeso de extrema dureza. Cuando el modelo esté duro sacar la impresión del
modelo. Rellenar con material aislante los puntos que pasen por debajo y aislar el modelo con un aislante
sin aceite. Montar el empaste capa a capa sobre el modelo. En primer lugar, montar las piezas proximales
y oclusales profundas. Cada capa debe tener una altura máxima de 2 ms. La polimerización se efectúa con
un equipo de polimerización tradicional (p`. ej. HiLite Power, Heraeus Kulzer, polimerización intermedia,
90 segundos/polimerización final 180 segundos). Subir, labrar y pulir brillante el suministro acabado del
muñón. Limpiar a fondo el suministro con agua y jabón y aclarar y secar con espray de aire/agua.
Inserción de empastes, incrustaciones y carillas
Retirar el provisorio y limpiar la cavidad. Colocar el dique de goma, limpiar y secar la superficie preparada
del diente. Revisar la exactitud de la colocación de la restauración ejerciendo una ligera presión. Evitar una
inserción bruta. Mejorar el acabado, si fuese necesario, puliendo la superficie interior. La oclusión no se
debe comprobar mientras se prueba el suministro, pues corre peligro de fractura.
Decapado (p. ej. Capo Etch) y pegado según las instrucciones del fabricante
Sujeción del suministro
El objeto se sujeta con un composite de fijación de endurecimiento doble tradicional (p. ej. Alphalink Cem,
Schütz Dental). Respete las instrucciones del fabricante correspondiente.
Observaciones especiales
• El tiempo de trabajo bajo la luz de una lámpara quirúrgica es del orden de 2 minutos.
• Para realizar restauraciones que exigen un tiempo de trabajo prolongado es aconsejable apartar tem-

poralmente la lámpara quirúrgica del campo de trabajo a fin de prevenir una polimerización prematura
del composite o bien recubrir el material con una lámina a prueba de luz.

• Para la polimerización deberá utilizarse un aparato fotopolimerizador con un espectro de emisión de 
350 a 500 nm. Las propiedades físicas exigidas únicamente se consiguen con lámparas en perfecto
estado de funcionamiento. Por este motivo es necesario un control periódico de la intensidad lumínica
según las indicaciones del fabricante.

Indicaciónes de peligro / Consejos de prudencia
Contiene dimetacrilato de tetrametileno y dimetacrilato de uretano alifático
Atención: Puede provocar una reacción alérgica en la piel. Evitar respirar los vapores / el aerosol. Llevar
guantes / prendas / gafas / máscara de protección. Nocivo para los organismos acuáticos, con efectos
nocivos duraderos. En caso de irritación o erupción cutánea: Consultar a un médico.
Contraindicaciones / Interacciones
En caso de hipersensibilidad del paciente contra uno de los componentes, deberá interrumpirse el uso de
este producto o bien utilizarse únicamente bajo un estricto control del facultativo / odontólogo. A la hora de
utilizar el prodoctos, el odontólogo deberá tener en cuenta las reacciones cruzadas o las interacciones cono-
cidas del producto médico con otros materiales ya presentes en boca.
Efectos secundarios
Manipulando y utilizando este producto médico correctamente, los efectos secundarios no deseados son
extremadamente raros. No obstante, no pueden descartarse de modo general y absoluto las reacciones
inm unológicas (p. ej. alergias) o las alteraciones sensoriales locales. Sie registrara Ud. efectos secundarios
no deseados, rogamos nos lo haga saber – también en casos de duda. Para evitar una posible reacción
pulpar en cavidades con dentina expuesta, deberá aplicarse un rebasamiento cavitario (p. ej. un preparado
que contenga hidróxido cálcico).
Interacciones con otros productos
Las sustancias fenólicas (como p. ej. Eugenol) inhiben la polimerización. Por este motivo no deberán utili-
zarse materiales de rebasamiento cavitario que contengan sustancias de este tipo (p. ej. cementos a base
de óxido de cinc-eugenol).
Observaciones para el almacenamiento y la conservación
Almacenar a 10 - 25 °C. Evitar la exposición directa a la radiación solar. Volver a cerrar bien las jeringas 
a rosca después de su uso. Antes de su uso el material deberá haber alcanzado temperatura ambiente.
Después de su uso deberá retrocederse un poco el émbolo de la jeringa para evitar una obstrucción del 
orificio de salida. No utilizar después de la fecha de caducidad (ver etiqueta sobre la jeringa a rosca). Sólo
para uso odontológico. Conservar fuera del alcance de los niños. Este producto ha sido desarrollado 
especialmente para las indicaciones mencionadas. Debe elaborarse tal y como se indica en las instruccio-
nes de uso.
*Vita es una marca registrada de Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen
Troubleshooting

Intensidad luminosa para la polimerización � 650 mW / cm2

Espectro de emisión para la polimerización 350 - 500 nm

Tiempo de curado 40 sec.

ê‡·Ó˜‡fl ËÌÒÚÛÍˆËfl
Capo Natural – ̋ ÚÓ Ò‚ÂÚÓÓÚ‚ÂÊ‰‡ÂÏ˚È, ÔÓÎËÛÂÏ˚È ‰Ó ÁÂÍ‡Î¸ÌÓ„Ó ·ÎÂÒÍ‡ ÍÓÏÔÓÁËÚ ÒÓ Ò‚ÂıÚÓ-
ÌÍËÏ ÂÌÚ„ÂÌÓÍÓÌÚ‡ÒÚÌ˚Ï ÒÚÂÍÎflÌÌ˚Ï Ì‡ÔÓÎÌËÚÂÎÂÏ ‰Îfl ‡‰„ÂÁË‚ÌÓÈ Á‡ÔÓÎÌfl˛˘ÂÈ ÚÂ‡ÔËË.
ÅÎ‡„Ó‰‡fl Ò‚ÂıÚÓÌÍÓÏÛ Á‡ÔÓÎÌËÚÂÎ˛ Û‰‡ÂÚÒfl ËÁ„ÓÚ‡‚ÎË‚‡Ú¸ ˜ÂÁ‚˚˜‡ÈÌÓ „ÓÏÓ„ÂÌÌ˚Â Ë
ÔÓÎËÛÂÏ˚Â ‰Ó ÁÂÍ‡Î¸ÌÓ„Ó ·ÎÂÒÍ‡ ÂÒÚ‡‚‡ˆËË, ÍÓÚÓ˚Â ‚ÒÎÂ‰ÒÚ‚ËÂ ÒÔÂˆ-Ë‡Î¸ÌÓ ÒÓÁ‰‡Ì-
ÌÓ„Ó ˝ÙÙÂÍÚ‡ ı‡ÏÂÎÂÓÌ‡ ÔÓÁ‚ÓÎfl˛Ú Ì‡ËÎÛ˜¯ËÏ Ó·‡ÁÓÏ ÔÓ‰Ó·‡Ú¸ ˆ‚ÂÚ. ÑÎfl ˝ÚÓ„Ó ‰ÂÈÒÚ-
‚Û˛Ú ‰ËÂÍÚË‚˚ Ë ÌÓÏ˚ ÒÚ‡Ì‰‡Ú‡ DIN EN ISO 4049. 

èÂ‰Ì‡ÁÌ‡˜ÂÌËÂ
ë‚ÂÚÓÓÚ‚ÂÊ‰‡ÂÏ˚È Ï‡ÚÂË‡Î ‰Îfl Á‡ÔÓÎÌÂÌËfl ÁÛ·Ì˚ı ÔÓÎÓÒÚÂÈ.

ëÓÒÚ‡‚
ëÚÂÍÎflÌÌ˚È ÔÓÓ¯ÓÍ, ‰ËÓÍÒË‰ ÍÂÏÌËfl, ÅËÒ-ÉåÄ, 1,4-·ÛÚ‡Ì‰ËÓÎ ‰ËÏÂÚ‡ÍËÎ‡Ú Ë ‰ËÏÂÚ-
‡ÍËÎ‡Ú ‡ÎËÙ‡ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó ÛÂÚ‡Ì‡

é·˘ÂÂ ÒÓ‰ÂÊ‡ÌËÂ Ì‡ÔÓÎÌËÚÂÎfl
75 Ï‡ÒÒÓ‚˚ı % (53 Ó·˙ÂÏÌ˚ı %) ÌÂÓ„‡ÌË˜ÂÒÍËÂ Ì‡ÔÓÎÌËÚÂÎË (0,005 - 3,0 ÏÍÏ)

èÓÍ‡Á‡ÌËÂ
• êÂÒÚ‡‚‡ˆËË ÔÂÂ‰ÌËı Ë ·ÓÍÓ‚˚ı ÁÛ·Ó‚ I, II, III, IV Ë V ÍÎ‡ÒÒÓ‚ ÒÓ„Î‡ÒÌÓ ÍÎ‡ÒÒËÙËÍ‡ˆËË

ÅÎ˝Í‡.
• ÇÍÎ‡‰ÍË, Ì‡ÍÎ‡‰ÍË Ë ‚ËÌË˚
• ê‡Ò¯ËÂÌÌÓÂ Á‡ÔÂ˜‡Ú˚‚‡ÌËÂ ÙËÒÒÛ Ì‡ ÏÓÎfl‡ı Ë ÔÂÏÓÎfl‡ı
• ç‡‡˘Ë‚‡ÌËÂ ÍÛÎ¸ÚË
• òËÌËÓ‚‡ÌËÂ ÔÓ‰‚ËÊÌ˚ı ÁÛ·Ó‚
• äÓÂÍˆËfl ÙÓÏ˚ Ë ˆ‚ÂÚ‡ ‰Îfl ÛÎÛ˜¯ÂÌËfl ˝ÒÚÂÚËÍË

ëÔÓÒÓ· ÔËÏÂÌÂÌËfl – èÂ‰‚‡ËÚÂÎ¸Ì‡fl Ó·‡·ÓÚÍ‡
èÂÂ‰ Ó·‡·ÓÚÍÓÈ Ó˜ËÒÚËÚÂ Ú‚Â‰Û˛ ÚÍ‡Ì¸ ÁÛ·‡ ÌÂ ÒÓ‰ÂÊ‡˘ÂÈ ÙÚÓ‡ ÔÓÎËÓ‚Ó˜ÌÓÈ Ô‡ÒÚÓÈ.
Ç˚ÔÓÎÌËÚÂ ÔÓ‰·Ó ˆ‚ÂÚ‡ ‚ Â˘Â ‚Î‡ÊÌÓÏ ÒÓÒÚÓflÌËË ÔË ÔÓÏÓ˘Ë ˆ‚ÂÚÓ‚ÓÈ ¯Í‡Î˚ Vita*.
1. èÂÔ‡ËÓ‚‡ÌËÂ ÔÓÎÓÒÚË

ô‡‰fl˘ÂÂ ‰Îfl Ú‚Â‰ÓÈ ÚÍ‡ÌË ÁÛ·‡ ÔÂÔ‡ËÓ‚‡ÌËÂ ÔÓÎÓÒÚË ‚ ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ËË Ò Ó·˘ËÏË
Ô‡‚ËÎ‡ÏË ‡‰„ÂÁËÓÌÌÓÈ ÚÂıÌËÍË. Ç Ó·Î‡ÒÚË ÔÂÂ‰ÌËı ÁÛ·Ó‚ ‚ÒÂ Í‡fl ̋ Ï‡ÎË ‰ÓÎÊÌ˚ ·˚Ú¸
ÒÍÓ¯ÂÌÌ˚ÏË. ç‡ Ó·Î‡ÒÚË ·ÓÍÓ‚˚ı ÁÛ·Ó‚, Ì‡Ó·ÓÓÚ, ÌÂ ÒÎÂ‰ÛÂÚ ‚˚ÔÓÎÌflÚ¸ ÒÍ‡¯-Ë‚‡ÌËÂ
Í‡Â‚ Ë ÌÛÊÌÓ ËÁ·Â„‡Ú¸ ÚÓÌÍËı Í‡Â‚. èÓ ÓÍÓÌ˜‡ÌËË ÔÓÏ˚Ú¸ ÔÓÎÓÒÚ¸ ‚Ó‰flÌÓÈ ‡˝ÓÁÓÎ¸˛,
ÓÒ‚Ó·Ó‰ËÚ¸ ÓÚ ‚ÒÂı ÓÒÚ‡ÚÍÓ‚ Ë ‚˚ÒÛ¯ËÚ¸. çÂÓ·ıÓ‰ËÏÓ ÒÛıÓÂ ÓÔÂ‡ˆËÓÌÌÓÂ ÔÓÎÂ.
êÂÍÓÏÂÌ‰ÛÂÚÒfl ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ ÍÓÙÂ‰‡Ï.

2. á‡˘ËÚ‡ ÔÛÎ¸Ô˚ / ÔÓÍÎ‡‰Í‡
èË ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËË ‡‰„ÂÁË‚‡ ˝Ï‡Î¸‰ÂÌÚËÌ ÏÓÊÌÓ Ó·ÓÈÚËÒ¸ ·ÂÁ ÔÓÍÎ‡‰ÍË. Ç ÒÎÛ˜‡Â
Ó˜ÂÌ¸ „ÎÛ·ÓÍËı, ·ÎËÁÍËı Í ÔÛÎ¸ÔÂ ÔÓÎÓÒÚÂÈ ÔÓÍÓÈÚÂ ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚Û˛˘ËÂ ÁÓÌ˚ ÔÂÔ‡‡ÚÓÏ
„Ë‰ÓÍÒË‰‡ Í‡Î¸ˆËfl.

3. éÙÓÏÎÂÌËÂ ‡ÔÓÍÒËÏ‡Î¸Ì˚ı ÍÓÌÚ‡ÍÚÓ‚
Ç ÔÓÎÓÒÚflı Ò ‡ÔÓÍÒËÏ‡Î¸Ì˚ÏË ˜‡ÒÚflÏË ‚ÒÚ‡‚¸ÚÂ Ë Á‡ÙËÍÒËÛÈÚÂ ÔÓÁ‡˜ÌÛ˛ Ï‡ÚËˆÛ.

4. í‡‚ÎÂÌËÂ Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ Etching
í‡‚ÎÂÌËÂ (Ì‡Ô., Capo Etch) Ë ·ÓÌ‰ËÌ„ (Ì‡Ô., Capo Bond ) ‚ ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ËË Ò ÛÍ‡Á‡ÌËflÏË
ÔÓËÁ‚Ó‰ËÚÂÎfl.

5. ç‡ÌÂÒÂÌËÂ ÍÓÏÔÓÁËÚ‡ (Á‡ÔÓÎÌÂÌËÂ)
ÇÓÁ¸ÏËÚÂ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓÂ ÍÓÎË˜ÂÒÚ‚Ó ÍÓÏÔÓÁËÚ‡ ËÁ ÔÓ‚ÓÓÚÌÓ„Ó ¯ÔËˆ‡, Ò ÔÓÏÓ˘¸˛
Ó·˚˜ÌÓ„Ó ÏÂÚ‡ÎÎË˜ÂÒÍÓ„Ó ËÌÒÚÛÏÂÌÚ‡ ‚ÎÓÊËÚÂ Â„Ó ‚ ÔÓÎÓÒÚ¸ Ë ÏÓ‰ÂÎËÛÈÚÂ. íÓÎ˘ËÌ‡
ÒÎÓfl ÌÂ ‰ÓÎÊÌ‡ ÔÂ‚˚¯‡Ú¸ 2 ÏÏ. 

6. éÚ‚ÂÊ‰ÂÌËÂ
ÇÂÏfl ̋ ÍÒÔÓÁËˆËË ‰Îfl ‚ÒÂı ̂ ‚ÂÚÓ‚ Í‡Ê‰Ó„Ó ÒÎÓfl ÔËÏÂÌÓ 40 ÒÂÍÛÌ‰ ÔË ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËË
ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌÓ„Ó „‡ÎÓ„ÂÌÓ‚Ó„Ó ÔË·Ó‡ Ò‚ÂÚÓ‚ÓÈ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË, Ò‚ÂÚÓ‰ËÓ‰ÌÓÈ ÔÓÎËÏÂ-
ËÁ‡ˆËÓÌÌÓÈ Î‡ÏÔ˚ ËÎË 2 ‡Á‡ ÔÓ 3 ÒÂÍÛÌ‰˚ ‰Îfl ÔË·Ó‡ ÔÎ‡ÁÏÂÌÌÓÈ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË.
ë‚ÂÚÓ‚Ó‰ ÒÎÂ‰ÛÂÚ ‰ÂÊ‡Ú¸ Í‡Í ÏÓÊÌÓ ·ÎËÊÂ Í ÔÓ‚ÂıÌÓÒÚË ÔÎÓÏ·˚. èÎÓÏ·˚ Ò ÌÂÒÍÓÎ¸-
ÍËÏË ÔÎÓÒÍÓÒÚflÏË ÒÎÂ‰ÛÂÚ ÓÒ‚Â˘‡Ú¸ Ò Í‡Ê‰ÓÈ ÒÚÓÓÌ˚. àÁ-Á‡ ‚ÓÁ‰ÂÈÒÚ‚Ëfl ‡ÚÏÓÒÙÂÌÓ„Ó
ÍËÒÎÓÓ‰‡ Ì‡ ÔÓ‚ÂıÌÓÒÚË Í‡Ê‰Ó„Ó ÒÎÓfl ÓÒÚ‡ÂÚÒfl ÚÓÌÍ‡fl ÌÂÔÓÎËÏÂËÁÓ‚‡ÌÌ‡fl ÔÎÂÌÍ‡,
‰ËÒÔÂÒËÓÌÌ˚È ÒÎÓÈ. ùÚÓÚ ÒÓÁ‰‡ÂÚ ıËÏË˜ÂÒÍÛ˛ Ò‚flÁ¸ ÏÂÊ‰Û ÒÎÓflÏË Ë Í ÍÓÚÓÓÏ ÌÂÎ¸Áfl
ÔËÍ‡Ò‡Ú¸Òfl ËÎË Á‡„flÁÌflÚ¸ ‚Î‡„ÓÈ.

7. é·‡·ÓÚÍ‡
Capo Natural ÏÓÊÌÓ Ó·‡·‡Ú˚‚‡Ú¸ Ë ÔÓÎËÓ‚‡Ú¸ Ò‡ÁÛ ÔÓÒÎÂ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË. ÑÎfl
Ó·‡·ÓÚÍË ÔÓ‰ıÓ‰flÚ ÙËÌËÛ˛˘ËÂ ‡ÎÏ‡Á˚, ˝Î‡ÒÚË˜Ì˚Â ‰ËÒÍË, ÒËÎËÍÓÌÓ‚˚Â ÔÓÎË˚, ‡
Ú‡ÍÊÂ ÔÓÎËÓ‚Ó˜Ì˚Â ̆ ÂÚÍË. èÓ‚ÂËÚ¸ ÓÍÍÎ˛ÁË˛ Ë ‡ÚËÍÛÎflˆË˛ Ë ÔË¯ÎËÙÓ‚‡Ú¸, ̃ ÚÓ·˚
ÌÂ ÓÒÚ‡ÎÓÒ¸ ÔÂÊ‰Â‚ÂÏÂÌÌÓ„Ó ÍÓÌÚ‡ÍÚ‡ ËÎË ÌÂÊÂÎ‡ÚÂÎ¸Ì˚ı ‡ÚËÍÛÎflˆËÓÌÌ˚ı ‰ÓÓÊÂÍ
Ì‡ ÔÓ‚ÂıÌÓÒÚË ÔÎÓÏ·˚. àÁ-Á‡ ‚ÓÁ‰ÂÈÒÚ‚Ëfl ‡ÚÏÓÒÙÂÌÓ„Ó ÍËÒÎÓÓ‰‡ Ì‡ ÔÓ‚ÂıÌÓÒÚË
Í‡Ê‰Ó„Ó ÒÎÓfl ÓÒÚ‡ÂÚÒfl ÚÓÌÍ‡fl ÌÂÔÓÎËÏÂËÁÓ‚‡ÌÌ‡fl ÔÎÂÌÍ‡, ‰ËÒÔÂÒËÓÌÌ˚È ÒÎÓÈ. ùÚÓÚ
ÒÓÁ‰‡ÂÚ ıËÏË˜ÂÒÍÛ˛ Ò‚flÁ¸ ÏÂÊ‰Û ÒÎÓflÏË Ë Í ÍÓÚÓÓÏ ÌÂÎ¸Áfl ÔËÍ‡Ò‡Ú¸Òfl ËÎË Á‡„flÁÌ-
flÚ¸ ‚Î‡„ÓÈ.

ÇÍÎ‡‰ÍË, Ì‡ÍÎ‡‰ÍË Ë ‚ËÌË˚ – èÂÔ‡ËÓ‚‡ÌËÂ ÔÓÎÓÒÚË
Ç˚ÔÓÎÌËÚÂ Í‡Í ÏÓÊÌÓ ·ÓÎÂÂ ̆ ‡‰fl˘ÂÂ ÔÂÔ‡ËÓ‚‡ÌËÂ, ÒÚÂÏflÒ¸ Í ÌÂ·ÓÎ¸¯ÓÈ ‰Ë‚Â„ÂÌˆËË
ÒÚÂÌÓÍ ÔÓÎÓÒÚË. óÚÓ·˚ ÌÂ ‰ÓÔÛÒÚËÚ¸ ÔÓÎÓÏÍË Ï‡ÚÂË‡Î‡ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏ‡ ÏËÌËÏ‡Î¸Ì‡fl ÚÓÎ˘ËÌ‡
ÒÎÓfl 1,5 ÏÏ ‚ Î‡ÚÂ‡Î¸ÌÓÏ Ë ‚ÂÚËÍ‡Î¸ÌÓÏ Ì‡Ô‡‚ÎÂÌËË. ÇÒÂ ‚ÌÛÚÂÌÌËÂ ÍÓÏÍË Ë Û„Î˚
‰ÓÎÊÌ˚ ·˚Ú¸ Á‡ÍÛ„ÎÂÌ˚. àÁ·Â„‡ÈÚÂ ÚÓÌÍËı Í‡Â‚. òÂÂ˜Ì˚È ÛÓ‚ÂÌ¸ ‰ÂÎ‡ÈÚÂ ÔÎÓÒÍËÏ Ë ÌÂ
ÒÍ‡¯Ë‚‡ÈÚÂ. ÅÎÓÍËÛÈÚÂ ÌÂËÁ·ÂÊÌ˚Â ÔÓ‰ÌÛÚÂÌËfl ÒÚÂÍÎÓËÓÌÓÏÂÌ˚Ï ˆÂÏÂÌÚÓÏ. ÑÎfl Ô-
ÂÔ‡ËÓ‚‡ÌËfl ËÒÔÓÎ¸ÁÛÈÚÂ ‡ÎÏ‡ÁÌ˚Â ¯ÎËÙÓ‚‡Î¸Ì˚Â „ÓÎÓ‚ÍË ÌÂ·ÓÎ¸¯ÓÈ ÍÓÌÛÒÌÓÒÚË Ò
Á‡ÍÛ„ÎÂÌÌ˚ÏË ÍÓÌˆ‡ÏË. ÅÎËÁÍËÂ Í ÔÛÎ¸ÔÂ Ó·Î‡ÒÚË ‰ÂÌÚËÌ‡ ÔÓÍÓÈÚÂ ÚÓÌÍËÏ ÒÎÓÂÏ ÔÂÔ-
‡‡Ú‡ Ò ÒÓ‰ÂÊ‡ÌËÂÏ „Ë‰ÓÍÒË‰‡ Í‡Î¸ˆËfl. ù‚„ÂÌÓÎÓÒÓ‰ÂÊ‡˘ËÂ ÔÓÍÎ‡‰ÍË ÔÓÚË‚ÓÔ-
ÓÍ‡Á‡Ì˚.

ëÎÂÔÓÍ Ë ‚ÂÏÂÌÌ‡fl ÍÓÌÒÚÛÍˆËfl
èÓÒÎÂ ÒÌflÚËfl ÒÎÂÔÍ‡ ËÁ„ÓÚ‡‚ÎË‚‡ÂÚÒfl ÔÎ‡ÒÚÏ‡ÒÒÓ‚‡fl ‚ÂÏÂÌÌ‡fl ÍÓÌÒÚÛÍˆËfl. äÂÔËÚÂ ÂÂ
ÚÓÎ¸ÍÓ Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ ·ÂÁ˝‚„ÂÌÓÎÓ‚Ó„Ó ˆÂÏÂÌÚ‡.

àÁ„ÓÚÓ‚ÎÂÌËÂ ‚ÍÎ‡‰ÍË
éÚÎÂÈÚÂ ÒÎÂÔÓÍ ‚ Î‡·Ó‡ÚÓËË Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ „ËÔÒ‡ ÓÒÓ·Ó ‚˚ÒÓÍÓÈ Ú‚Â‰ÓÒÚË. äÓ„‰‡ ÏÓ‰ÂÎ¸
Á‡Ú‚Â‰ÂÂÚ, Û‰‡ÎËÚÂ ÒÎÂÔÓÍ Ò ÏÓ‰ÂÎË. ÅÎÓÍËÛÈÚÂ ÏÂÒÚ‡ ÔÓ‰ÌÛÚÂÌËÈ Ë ËÁÓÎËÛÈÚÂ ÏÓ‰ÂÎ¸
ÌÂ ÒÓ‰ÂÊ‡˘ËÏ Ï‡ÒÎ‡ ËÁÓÎËÛ˛˘ËÏ ÒÂ‰ÒÚ‚ÓÏ. ç‡ÌÂÒËÚÂ ÒÎÓflÏË ‚ÍÎ‡‰ÍÛ Ì‡ ÏÓ‰ÂÎ¸.
ëÔÂ‚‡ Ì‡‡˘Ë‚‡ÈÚÂ ‡ÔÓÍÒËÏ‡Î¸Ì˚Â Ë „ÎÛ·ÓÍËÂ ÓÍÍÎ˛ÁËÓÌÌ˚Â Û˜‡ÒÚÍË. ä‡Ê‰˚È ÒÎÓÈ
‰ÓÎÊÂÌ ·˚Ú¸ ÌÂ ÚÓÎ˘Â 2 ÏÏ. ÑÎfl Í‡Ê‰Ó„Ó ÒÎÓfl ‚˚ÔÓÎÌflÂÚÒfl ÔÓÏÂÊÛÚÓ˜Ì‡fl ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËfl
Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌÓ„Ó ÔË·Ó‡ Ò‚ÂÚÓ‚ÓÈ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË. ÉÓÚÓ‚‡fl ‚ÍÎ‡‰Í‡ ÒÌËÏ‡ÂÚÒfl Ò
ÍÛÎ¸ÚË Ë ÔÓÒ‚ÂÚÎflÂÚÒfl ÔÓÒÂ‰ÒÚ‚ÓÏ ÓÍÓÌ˜‡ÚÂÎ¸ÌÓÈ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË éÍÍÎ˛ÁËÓÌÌ˚Â ÔÓ‚Â-
ıÌÓÒÚË Ó·‡·‡Ú˚‚‡˛ÚÒfl Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ Ò‚ÂÎ ‰Îfl ÙËÒÒÛ Ë ‰ÓÔÓÎÌËÚÂÎ¸ÌÓ ÔÓÎËÛ˛ÚÒfl ‰Ó
ÁÂÍ‡Î¸ÌÓ„Ó ·ÎÂÒÍ‡ Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ ÒËÎËÍÓÌÓ‚˚ı ÔÓÎËÓ‚ Ë ‡ÎÏ‡ÁÌ˚ı Ô‡ÒÚ. í˘‡ÚÂÎ¸ÌÓ Ó˜ËÒÚËÚÂ
‚ÍÎ‡‰ÍÛ Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ ‚Ó‰˚ Ë Ï˚Î‡, ÔÓÏÓÈÚÂ ‚Ó‰flÌÓÈ ‡˝ÓÁÓÎ¸˛ Ë ÔÓÒÛ¯ËÚÂ ‚ÓÁ‰ÛıÓÏ.

ìÒÚ‡ÌÓ‚Í‡ ‚ÍÎ‡‰ÓÍ, Ì‡ÍÎ‡‰ÓÍ ËÎË ‚ËÌËÓ‚
ì‰‡ÎËÚÂ ‚ÂÏÂÌÌÛ˛ ÍÓÌÒÚÛÍˆË˛ Ë Ó˜ËÒÚËÚÂ ÔÓÎÓÒÚ¸. ç‡ÎÓÊËÚÂ ÍÓÙÂ‰‡Ï. á‡ÚÂÏ Ó˜ËÒÚËÚÂ
Ë ‚˚ÒÛ¯ËÚÂ ÔÓ‰„ÓÚÓ‚ÎÂÌÌÛ˛ ÔÓ‚ÂıÌÓÒÚ¸ ÁÛ·‡. ëÎÂ„Í‡ Ì‡ÊËÏ‡fl Ì‡ ÂÒÚ‡‚‡ˆË˛ ÔÓ‚Â¸ÚÂ
ÚÓ˜ÌÓÒÚ¸ ÔË„ÓÌÍË. çÂ ÔËÎ‡„‡ÈÚÂ ˜ÂÁÏÂÌ˚ı ÛÒËÎËÈ. èË ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓÒÚË ÔÓ‰„ÓÌËÚÂ
ÔÓÒ‡‰ÍÛ ÔÓÒÂ‰ÒÚ‚ÓÏ ¯ÎËÙÓ‚ÍË ‚ÌÛÚÂÌÌËı ÔÓ‚ÂıÌÓÒÚÂÈ. èË ÓÔÓ·Ó‚‡ÌËË ‚ÍÎ‡‰ÍË ÌÂÎ-
¸Áfl ÔÓ‚ÂflÚ¸ ÓÍÍÎ˛ÁË˛ Ë ‡ÚËÍÛÎflˆË˛, ‚ ÔÓÚË‚ÌÓÏ ÒÎÛ˜‡Â ÒÛ˘ÂÒÚ‚ÛÂÚ ËÒÍ Ù‡ÍÚÛ˚.

éÒÓ·˚Â ÛÍ‡Á‡ÌËfl
• ÇÂÏfl Ó·‡·ÓÚÍË ÔÓ‰ ÓÔÂ‡ˆËÓÌÌ˚Ï Ò‚ÂÚËÎ¸ÌËÍÓÏ Ì‡ıÓ‰ËÚÒfl ‚ ÔÂ‰ÂÎ‡ı 2 ÏËÌÛÚ.
• èË ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÏ ËÁ„ÓÚÓ‚ÎÂÌËË ÂÒÚ‡‚‡ˆËË ÒÎÂ‰ÛÂÚ ‚ÂÏÂÌÌÓ Û·‡Ú¸ ÓÚ ‡·Ó˜Â„Ó ÔÓÎfl

ÓÔÂ‡ˆËÓÌÌ˚È Ò‚ÂÚËÎ¸ÌËÍ, ̃ ÚÓ·˚ ÔÂ‰ÓÚ‚‡ÚËÚ¸ ÔÂÊ‰Â‚ÂÏÂÌÌÓÂ ÓÚ‚ÂÊ‰ÂÌËÂ ̂ ÂÏÂÌÚ‡
ËÎË Á‡Í˚Ú¸ Ï‡ÚÂË‡Î Ò‚ÂÚÓÌÂÔÓÌËˆ‡ÂÏÓÈ ÔÎÂÌÍÓÈ.

• ÑÎfl ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ ÔË·Ó Ò‚ÂÚÓ‚ÓÈ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË ÒÓ
ÒÔÂÍÚÓÏ ËÁÎÛ˜ÂÌËfl 350 - 500 ÌÏ. çÂÓ·ıÓ‰ËÏ˚Â ÙËÁË˜ÂÒÍËÂ Ò‚ÓÈÒÚ‚‡ ÏÓ„ÛÚ ‰ÓÒÚË-„‡Ú¸Òfl
ÚÓÎ¸ÍÓ ÔË Ô‡‚ËÎ¸ÌÓ ‡·ÓÚ‡˛˘Ëı Î‡ÏÔ‡ı. èÓ˝ÚÓÏÛ ÚÂ·ÛÂÚÒfl Â„ÛÎflÌ‡fl ÔÓ‚ÂÍ‡
ËÌÚÂÌÒË‚ÌÓÒÚË Ò‚ÂÚ‡ ‚ ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ËË Ò ÛÍ‡Á‡ÌËflÏË ÔÓËÁ‚Ó‰ËÚÂÎfl.

ìÍ‡Á‡ÌËfl ÔÓ ·ÂÁÓÔ‡ÒÌÓÒÚË

ëÓ‰ÂÊËÚ 1,4-·ÛÚ‡Ì‰ËÓÎ‰ËÏÂÚ‡ÍËÎ‡Ú Ë ‰ËÏÂÚ‡ÍËÎ‡Ú ‡ÎËÙ‡ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó ÛÂÚ‡Ì‡
ÇÌËÏ‡ÌËÂ! åÓÊÂÚ ‚˚Á˚‚‡Ú¸ ‡ÎÎÂ„Ë˜ÂÒÍËÂ Â‡ÍˆËË ÍÓÊË. èËÏÂÌflÚ¸ ÒÂ‰ÒÚ‚‡ ËÌ‰Ë‚Ë‰-
Û‡Î¸ÌÓÈ Á‡˘ËÚ˚: Á‡˘ËÚÌ˚Â ÔÂ˜‡ÚÍË / ÒÔÂˆÓ‰ÂÊ‰Û / Ó˜ÍË / Ï‡ÒÍÛ. ÇÂ‰ÂÌ ‰Îfl ‚Ó‰Ì˚ı
Ó„‡ÌËÁÏÓ‚, ËÏÂÂÚ ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÂ ‚ÓÁ‰ÂÈÒÚ‚ËÂ. èË ‡Á‰‡ÊÂÌËË ËÎË ÔÓÍ‡ÒÌÂÌËË ÍÓÊË
Ó·‡ÚËÚÂÒ¸ Í ‚‡˜Û / ‚ÓÒÔÓÎ¸ÁÛÈÚÂÒ¸ ÏÂ‰ËˆËÌÒÍÓÈ ÔÓÏÓ˘¸˛.

èÓÚË‚ÓÔÓÍ‡Á‡ÌËfl / ‚Á‡ËÏÓ‰ÂÈÒÚ‚Ëfl:
Ç ÒÎÛ˜‡Â ÔÓ‚˚¯ÂÌÌÓÈ ˜Û‚ÒÚ‚ËÚÂÎ¸ÌÓÒÚË Ô‡ˆËÂÌÚ‡ Í Î˛·ÓÏÛ ËÁ ÍÓÏÔÓÌÂÌÚÓ‚, ÌÂ ‡ÁÂ-
¯‡ÂÚÒfl ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ ˝ÚÓÚ ÔÓ‰ÛÍÚ ËÎË ÒÎÂ‰ÛÂÚ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ Â„Ó ÚÓÎ¸ÍÓ ÔÓ‰ ÔËÒÚ‡Î¸Ì˚Ï
Ì‡·Î˛‰ÂÌËÂÏ ÎÂ˜‡˘Â„Ó ‚‡˜‡ / ÒÚÓÏ‡ÚÓÎÓ„‡. èË ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËË ÒÚÓÏ‡ÚÓÎÓ„ ‰ÓÎÊÂÌ Û˜ËÚ˚-
‚‡Ú¸ ËÁ‚ÂÒÚÌ˚Â ÔÂÂÍÂÒÚÌ˚Â Â‡ÍˆËË ËÎË ‚Á‡ËÏÓ‰ÂÈÒÚ‚Ëfl ˝ÚÓ„Ó ÏÂ‰ËˆËÌÒÍÓ„Ó ÔÓ‰ÛÍÚ‡
Ò ‰Û„ËÏË, ÛÊÂ ËÏÂ˛˘ËÏËÒfl ‚Ó ÚÛ Ï‡ÚÂË‡Î‡ÏË.

èÓ·Ó˜Ì˚Â ˝ÙÙÂÍÚ˚
èË Ô‡‚ËÎ¸ÌÓÏ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËË Ë Ì‡ÌÂÒÂÌËË ‚ÓÁÌËÍÌÓ‚ÂÌËÂ ÔÓ·Ó˜Ì˚ı ˝ÙÙÂÍÚÓ‚ ÓÚ ˝ÚÓ„Ó
ÏÂ‰ËˆËÌÒÍÓ„Ó ÔÓ‰ÛÍÚ‡ Ï‡ÎÓ‚ÂÓflÚÌÓ. Ç ÔËÌˆËÔÂ ÌÂÎ¸Áfl ÔÓÎÌÓÒÚ¸˛ ËÒÍÎ˛˜ËÚ¸ ‚ÓÁÏÓÊ-
ÌÓÒÚ¸ ËÏÏÛÌÌ˚ı Â‡ÍˆËÈ (Ì‡ÔËÏÂ, ‡ÎÎÂ„ËË) ËÎË ÎÓÍ‡ÎËÁÓ‚‡ÌÌ˚ı ÌÂÔËflÚÌ˚ı Ó˘Û˘ÂÌËÈ.
å˚ ÔÓÒËÏ ‚‡Ò ÒÓÓ·˘‡Ú¸, ÂÒÎË ‚‡Ï ÒÚ‡ÌÂÚ ËÁ‚ÂÒÚÌÓ Ó ‚ÓÁÌËÍÌÓ‚ÂÌËË ÌÂÊÂÎ‡ÚÂÎ¸Ì˚ı
ÔÓ·Ó˜Ì˚ı ˝ÙÙÂÍÚÓ‚, Ú‡ÍÊÂ ‚ ÒÎÛ˜‡Â ÒÓÏÌÂÌËÈ. ÑÎfl ÔÂ‰ÓÚ‚‡˘ÂÌËfl ‚ÓÁÏÓÊÌÓ„Ó ‡Á‰-
‡ÊÂÌËfl ÔÛÎ¸Ô˚ ‚ ÔÓÎÓÒÚflı Ò Ó·Ì‡ÊÂÌÌ˚Ï ‰ÂÌÚËÌÓÏ ÌÛÊÌÓ ÔÓÎÓÊËÚ¸ ÔÓÍÎ‡‰ÍÛ (Ì‡ÔËÏÂ,
ÔÂÔ‡‡Ú Ò ÒÓ‰ÂÊ‡ÌËÂÏ „Ë‰ÓÍÒË‰‡ Í‡Î¸ˆËfl).

ÇÁ‡ËÏÓ‰ÂÈÒÚ‚ËÂ Ò ‰Û„ËÏË ÔÂÔ‡‡Ú‡ÏË
îÂÌÓÎ¸Ì˚Â ‚Â˘ÂÒÚ‚‡ (Ú‡ÍËÂ Í‡Í ˝‚„ÂÌÓÎ) ËÌ„Ë·ËÛ˛Ú ÔÓˆÂÒÒ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË. èÓ˝ÚÓÏÛ ÌÂ
ËÒÔÓÎ¸ÁÛÈÚÂ Ï‡ÚÂË‡Î˚ ÔÓÍÎ‡‰ÍË, ÒÓ‰ÂÊ‡˘ËÂ Ú‡ÍËÂ ‚Â˘ÂÒÚ‚‡ (Ì‡ÔËÏÂ, ˆËÌÍ-ÓÍÒË‰-
˝‚„ÂÌÓÎ¸Ì˚È ˆÂÏÂÌÚ).

àÌÒÚÛÍˆËfl ÔÓ ÒÍÎ‡‰ËÓ‚‡ÌË˛ Ë ı‡ÌÂÌË˛
ï‡ÌËÚ¸ ÔË ÚÂÏÔÂ‡ÚÛÂ 10 - 25 °C. àÁ·Â„‡Ú¸ ÔÓÔ‡‰‡ÌËfl ÔflÏ˚ı ÒÓÎÌÂ˜Ì˚ı ÎÛ˜ÂÈ. ë‡ÁÛ
ÔÓÒÎÂ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËfl ÔÓ‚ÓÓÚÌ˚Â ¯ÔËˆ˚ ÒÎÂ‰ÛÂÚ ÔÎÓÚÌÓ Á‡Í˚Ú¸. èÂÂ‰ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËÂÏ
Ï‡ÚÂË‡Î ‰ÓÎÊÂÌ ·˚Ú¸ ‚˚‰ÂÊ‡Ì ‚ ÔÓÏÂ˘ÂÌËË, ‰Îfl ‰ÓÒÚËÊÂÌËfl ÍÓÏÌ‡ÚÌÓÈ ÚÂÏÔÂ‡ÚÛ˚.
èÓÒÎÂ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËfl ÒÎÂ„Í‡ ‚˚ÍÛÚËÚ¸ ÔÓ¯ÂÌ¸ ¯ÔËˆ‡ Ó·‡ÚÌÓ, ˜ÚÓ·˚ ËÁ·ÂÊ‡Ú¸ Á‡ÍÎ-
ÂË‚‡ÌËfl ‚˚ıÓ‰ÌÓ„Ó ÓÚ‚ÂÒÚËfl. çÂ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ ÔÓ ËÒÚÂ˜ÂÌËË ÒÓÍ‡ „Ó‰ÌÓÒÚË (ÒÏÓÚË Ì‡
˝ÚËÍÂÚÍÂ Í‡Ê‰Ó„Ó ÔÓ‚ÓÓÚÌÓ„Ó ¯ÔËˆ‡). íÓÎ¸ÍÓ ‰Îfl ÔËÏÂÌÂÌËfl ‚ ÒÚÓÏ‡ÚÓÎÓ„ËË. ï‡ÌËÚ¸ ‚
ÌÂ‰ÓÒÚÛÔÌÓÏ ‰Îfl ‰ÂÚÂÈ ÏÂÒÚÂ. ùÚÓÚ ÔÓ‰ÛÍÚ ‡Á‡·ÓÚ‡Ì ÒÔÂˆË‡Î¸ÌÓ ‰Îfl ÛÍ‡Á‡ÌÌÓ„Ó
ÔËÏÂÌÂÌËfl. Ö„Ó ÒÎÂ‰ÛÂÚ Ó·‡·‡Ú˚‚‡Ú¸ ‚ ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ËË Ò ÛÍ‡Á‡ÌÌÓÈ ‚ ÛÍÓ‚Ó‰ÒÚ‚Â ËÌÙÓÏ‡-
ˆËÂÈ.

*Vita fl‚ÎflÂÚÒfl Á‡Â„ËÒÚËÓ‚‡ÌÌÓÈ ÚÓ„Ó‚ÓÈ Ï‡ÍÓÈ ÍÓÏÔ‡ÌËË Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH
& Co. KG, Bad Säckingen.

Troubleshooting

àÌÚÂÌÒË‚ÌÓÒÚ¸ Ò‚ÂÚ‡ ‰Îfl ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË � 650 ÏÇÚ/ÒÏ2

ÑÎËÌ‡ ‚ÓÎÌ˚ ‰Îfl ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËË 350 - 500 ÌÏ

ÇÂÏfl Á‡Ú‚Â‰Â‚‡ÌËfl 40 ÒÂÍÛÌ‰

Anomalia

Il composito non polimerizza.

Il composito è appiccicoso 
e morbido nella siringa; il 
contenuto nella siringa si 
scompone formando un 
liquido trasparente.

Il composito nella siringa 
appare troppo duro e solido.

Scarsa ritenzione dell’intarsio /
dell’onlay inserito

Polimerizzazione incompleta 
del composito (colori scuri 
o opachi)
Il restauro ha un aspetto più
giallo rispetto al colore di 
riferimento.

Causa

Scarsa efficienza luminosa della
lampada per polimerizzazione

La gamma di lunghezza 
d’onda della luce emessa 
è inadeguata
Il materiale è stato conservato
a temperature superiori 
a 25 °C
Il materiale è stato conservato
troppo a lungo in uno 
scaldasiringhe
Dopo il prelievo dal frigorifero, 
il materiale non è stato portato
a temperatura ambiente

La siringa non è stata chiusa
correttamente; il composito è 
in parte polimerizzato
Il restauro è troppo opaco: 
non è possibile fissarlo solo
con compositi fotoindurenti
Lo spessore dello strato di
composito di volta in volta 
polimerizzato è eccessivo
Polimerizzazione incompleta
degli strati di composito

Rimedi

Controllare la efficienza lumino-
sa, se necessario, sostituire la
fonte luminosa
Consultare il produttore della
lampada. Lunghezza d’onda
raccomandata: 350 - 500 nm
Attenzione: rispettare la 
temperatura di stoccaggio;
conservare a 10 - 25 °C
Non lasciare le siringhe per più
di un’ora nello scaldasiringhe.

Lasciare che il composito raggi-
unga la temperatura ambiente
prima di applicarlo; se necessa-
rio, usare lo scaldasiringhe
Dopo ogni prelievo richiudere
bene la siringa con il tappo.

Usare un composito di 
fissaggio ad indurimento 
duale.
Rispettare lo spessore massimo
per ogni strato pari a 2,0 mm.

Ripetere più volte il ciclo di
fotopolimerizzazione di almeno
40 secondi.

Error

El composite no polimeriza

El composite se encuentra 
en estado pegajoso dentro 
de la jeringa y libera un líquido
incoloro

El composite adquiere una 
consistencia dura e inflexible 
en la jeringa

El inlay / onlay no se sostiene
después de su colocación

El composite no polimeriza 
correctamente (manchas 
oscuras u opacas) 
La restauración tiene un aspecto
demasiado amarillo en compa-
ración con la guía de colores

Motivo

La potencia lumínica de la 
lámpara polimerizadora es
insuficiente
La banda de la longitud de
onda emitida por la lámpara
polimerizadora no es suficiente

El material se almacenó 
durante un tiempo prolongado
a temperaturas > 25 °C.
El material se ha guardado
durante mucho tiempo en 
un calentador de jeringas.

El material no se calentó hasta
temperatura ambiente después
de sacarlo del refrigerador

La jeringa no se cerró bien, 
el composite ha iniciado la 
polimerización

La restauración es demasiado
opaca para cementarla con un
composite exclusivamente
fotopolimerizable
El espesor de la capa de 
composite es excesivo para
cada ciclo de polimerización
Grado de polimerización 
insuficiente de la estratificación
de composite

Solución

Controlar la potencia lumínica y
sustituir la fuente de luz en
caso necesario
Consultar el fabricante de la
lámpara polimerizadora. Banda
de longitud de onda recomen-
dada: 350-500 nm
Observación: Temperatura 
de almacenamiento, 
almacenamiento a 10 - 25 °C
No almacenar nunca las jeringas
durante más de una hora por
cada aplicación en un calenta-
dor de jeringas
Dejar que el com posite adquiera
temperatura ambiente antes de
utilizarlo o utilizar un calentador
de jeringas en caso necesario
Después de dispensar el compo-
site deberá cerrarse cada vez la
jeringa correctamente con su
tapón
Utilizar un composite de curado
dual para cementar

No superar un espesor de capa
máximo de 2,0 mm por cada
aplicación
Repetir varias veces el ciclo de
fotopolimerización; tiempo
mínimo: 40 seg.

é¯Ë·Í‡
äÓÏÔÓÁËÚ ÌÂ Ú‚Â‰ÂÂÚ

äÓÏÔÓÁËÚ ‚ ¯ÔËˆÂ
ÍÎÂÈÍËÈ Ë Ïfl„ÍËÈ; ‚
¯ÔËˆÂ ÓÚ‰ÂÎËÎ‡Ò¸
·ÂÒˆ‚ÂÚÌ‡fl ÊË‰ÍÓÒÚ¸

äÓÏÔÓÁËÚ ‚ ¯ÔËˆÂ
ÒÎË¯ÍÓÏ „ÛÒÚÓÈ Ë Ú‚Â‰˚È

ÇÍÎ‡‰Í‡/Ì‡ÍÎ‡‰Í‡ ÌÂ
‰ÂÊËÚÒfl ÔÓÒÎÂ
ÒÓÂ‰ËÌÂÌËfl

äÓÏÔÓÁËÚ Ú‚Â‰ÂÂÚ
ÌÂÔ‡‚ËÎ¸ÌÓ (ÚÛÒÍÎ˚Â ËÎË
ÌÂÔÓÁ‡˜Ì˚Â ˆ‚ÂÚ‡)
êÂÒÚ‡‚‡ˆËfl Í‡ÊÂÚÒfl ÒÎË-
¯ÍÓÏ ÊÂÎÚÓÈ ÔÓ Ò‡‚ÌÂ-
ÌË˛ Ò Ó·‡ÁˆÓÏ ˆ‚ÂÚ‡a

èË˜ËÌ‡
çÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜Ì‡fl Ò‚ÂÚÓ-‚‡fl
ÏÓ˘ÌÓÒÚ¸ ÔÓÎË-ÏÂËÁ‡ˆ-
ËÓÌÌÓÈ Î‡ÏÔ˚
çÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜Ì˚È ‰Ë‡-Ô‡ÁÓÌ
‰ÎËÌ ËÁÎÛ˜‡ÂÏ˚ı ‚ÓÎÌ
ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆËÓÌÌÓÈ
Î‡ÏÔ˚

å‡ÚÂË‡Î ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÂ
‚ÂÏfl ı‡ÌËÎÒfl ÔË
ÚÂÏÔÂ‡ÚÛÂ ‚˚¯Â 25 °C
å‡ÚÂË‡Î ÒÎË¯ÍÓÏ ‰ÓÎ„Ó
ÎÂÊ‡Î ‚ Ì‡„Â‚‡ÚÂÎÂ
¯ÔËˆÂ‚

å‡ÚÂË‡Î ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÂ
‚ÂÏfl ı‡ÌËÎÒfl ÔË
ÚÂÏÔÂ‡ÚÛÂ ÌËÊÂ 10 °C

òÔËˆ ·˚Î ÌÂÔ‡‚ËÎ¸ÌÓ
Á‡Í˚Ú, ÍÓÏÔÓÁËÚ 
ÔÓÎËÏÂËÁÓ‚‡ÎÒfl

êÂÒÚ‡‚‡ˆËfl ÒÎË¯ÍÓÏ ÌÂÔ-
ÓÁ‡˜Ì‡fl, ˜ÚÓ·˚ ÍÂÔËÚ¸
ÂÂ ÚÓÎ¸ÍÓ Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ Ò‚ÂÚÓ-
ÓÚ‚ÂÊ‰‡ÂÏÓ„Ó ÍÓÏÔÓÁËÚ‡
ëÎË¯ÍÓÏ ·ÓÎ¸¯‡fl ÚÓÎ˘-
ËÌ‡ ÒÎÓfl ÍÓÏÔÓÁËÚ‡ Ì‡
Í‡Ê‰˚È ˆËÍÎ ÓÚ‚ÂÊ‰ÂÌËfl
çÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜Ì‡fl ÔÓÎËÏÂËÁ-
‡ˆËfl Ì‡ÒÎÓÂÌËfl ÍÓÏÔÓÁËÚ‡

ìÒÚ‡ÌÂÌËÂ
KèÓ‚ÂËÚ¸ Ò‚ÂÚÓ‚Û˛ ÏÓ˘-
ÌÓÒÚ¸ Ë ÔË ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓÒÚË
Á‡ÏÂÌËÚ¸ ËÒÚÓ˜ÌËÍ Ò‚ÂÚ‡
èÓÍÓÌÒÛÎ¸ÚËÓ‚‡Ú¸Òfl Ò ÔÓ-
ËÁ‚Ó‰ËÚÂÎÂÏ ÔÓÎËÏÂËÁ‡ˆ-
ËÓÌÌÓÈ Î‡ÏÔ˚. êÂÍÓÏÂÌ‰Û-
ÂÏ˚È ‰Ë‡Ô‡ÁÓÌ ‰ÎËÌ ËÁÎÛ-
˜‡ÂÏ˚ı ‚ÓÎÌ: 350 - 500 ÌÏ
ëÓ·Î˛‰‡Ú¸ ÚÂÏÔÂ‡ÚÛÛ
ı‡ÌÂÌËfl; ı‡ÌÂÌËÂ ÔË
10 - 25 °C
çÂ ‰ÂÊ‡Ú¸ ¯ÔËˆ˚ ‚
Ì‡„Â‚‡ÚÂÎÂ ¯ÔËˆÂ‚
‰ÓÎ¸¯Â Ó‰ÌÓ„Ó ˜‡Ò‡ Ì‡
Í‡Ê‰ÓÂ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËÂ
èÂÂ‰ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËÂÏ
‰‡Ú¸ ÍÓÏÔÓÁËÚÛ Ì‡„ÂÚ¸Òfl
‰Ó ÍÓÏÌ‡ÚÌÓÈ ÚÂÏÔÂ‡ÚÛ-
˚; ÔË ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓÒÚË
ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ Ì‡„Â‚‡ÚÂÎ¸
¯ÔËˆÂ‚
èÓÒÎÂ Í‡Ê‰Ó„Ó ‚ÁflÚËfl
ÍÓÏÔÓÁËÚ‡ ËÁ ¯ÔËˆ‡,
Ô‡‚ËÎ¸ÌÓ Á‡Í˚‚‡ÈÚÂ
Í˚¯ÍÛ
àÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ ÍÓÏÔÓÁËÚÌ˚È
ˆÂÏÂÌÚ ‰‚ÓÈÌÓ„Ó
ÓÚ‚ÂÊ‰ÂÌËfl

ëÓ·Î˛‰‡Ú¸ Ï‡ÍÒËÏ‡Î¸ÌÛ˛
ÚÓÎ˘ËÌÛ Í‡Ê‰Ó„Ó ÒÎÓfl 
2 ÏÏ
çÂÒÍÓÎ¸ÍÓ ‡Á ÔÓ‚ÚÓËÚ¸
ˆËÍÎ ÓÒ‚Â˘ÂÌËfl; 
40 ÒÂÍÛÌ‰

Návod na zpracování

Capo Natural je světlem tuhnoucí, vysoce leštitelný kompozit s ultrajemným, rentgenově opakním skelným
plnivem pro adhezivní výplňovou terapii. Vzhledem k ultrajemnému plnivu lze zhotovovat mimořádně homo-
genní a vysoce leštitelné náhrady, které díky cíleně nastavenému chameleon efektu umožňují optimální
přizpůsobení barvy výplně. Platí směrnice a předpisy normy DIN EN ISO 4049.

Zamýšlené použití
Světlem vytvrzovaný materiál k vyplňování zubních dutin.

Složení
Skelný prach, oxid křemičitý, Bis-GMA, 1,4-butandiol dimethakrylát a alifatický uretan dimetakrylát

Kompletní plnivo
75 hm. % (53 obj. %) anorganických plniv (0,005 - 3,0 μm)

Indikace
• Frontální a distální náhrady třídy I, II, III, IV a V podle Blacka
• Inleje, onleje a fazety
• Rozšířené pečetění fisur na molárech a premolárech
• Dostavby pahýlů
• Dlahování uvolněných zubů
• Úpravy tvarů a barev pro zlepšení estetiky

Způsob použití – předběžné ošetření
Před ošetřením očistěte tvrdou zubní tkáň lešticí pastou bez fluoridů. V ještě vlhkém stavu vyberte barvu na
základě barevné stupnice Vita*.
1. Preparace kavit

Preparace kavit šetrná k tvrdé zubní tkáni, podle všeobecných pravidel adhezivní techniky. Ve frontálním
úseku je nutné zešikmit všechny okraje skloviny. Oproti tomu v distálním úseku zešikmení okrajů nepro-
vádějte a vyvarujte se okrajů do ztracena. Poté kavitu vyčistěte vodním sprejem, odstraňte z ní veškeré
zbytky a vysušte ji. Vysušení je nezbytné. Doporučujeme použití kofferdamu.

2. Ochrana pulpy / podložka pod výplň
Při použití adheziva na sklovinu a dentin není podložka pod výplň nutná. V případě velmi hlubokých kavit
v blízkosti pulpy pokryjte příslušné oblasti přípravkem s obsahem hydroxidu vápenatého.

3. Vytvoření aproximálních bodů kontaktu
U kavit s aproximálními částmi přiložte a upevněte transparentní matrici.

4. Adhezivní systém
Leptání (např. Capo Etch) a bondování (např. Capo Bond) podle údajů výrobce.

5. Aplikace kompozitu Capo Natural ze stříkaček 
Ze šroubovací stříkačky vyjměte potřebné množství kompozitu, pomocí běžných kovových nástrojů je
naneste do kavity a vymodelujte. Tloušťka vrstvy by neměla přesáhnout 2 mm.
Upozornění: Z hygienických důvodů jsou kompule určeny pouze k jednorázovému použití.

6. Vytvrzování
Doba expozice pro všechny barvy a každou vrstvu činí 40 sekund běžnou halogenovou polymerační
lampou a LED polymerační lampou nebo 2× 3 sekundy plazmovou polymerační lampou. Světlovod
držte co nejblíže povrchu výplně. Víceplošné výplně exponujte z každé strany. Vlivem vzdušného kyslíku
zůstává na povrchu každé vrstvy tenký nepolymerovaný film – disperzní vrstva. Ta vytváří chemickou
vazbu mezi vrstvami a nesmíte se jí dotýkat a nesmí být kontaminována vlhkostí.

7. Dokončení
Kompozit Capo Natural je možné ihned po polymeraci dokončit a vyleštit. Pro dokončení jsou vhodné
finýrovací diamanty, flexibilní kotoučky, silikonové leštičky a lešticí kartáčky. Zkontrolujte okluzi a artiku-
laci a zabruste tak, aby nedocházelo k předčasným kontaktům nebo nežádoucím artikulačním pohybům
na povrchu výplně. Vlivem vzdušného kyslíku zůstává na povrchu každé vrstvy tenký nepolymerovaný
film – disperzní vrstva. Ta vytváří chemickou vazbu mezi vrstvami a nesmíte se jí dotýkat a nesmí být
kontaminována vlhkostí.

Inleje, onleje a fazety – preparace kavit
Snahou je preparace co nejšetrnější k tvrdé zubní tkáni a s pouze mírně rozbíhavými stěnami kavit.
Požadována je minimální tloušťka vrstvy 1,5 m v laterálním a vertikálním směru, aby se zabránilo prasknutí
materiálu. Všechny vnitřní hrany a rohy musejí být oblé. Vyvarujte se okrajů do ztracena. Cervikální úroveň
vytvarujte rovně a bez zešikmení. Nevyhnutelná podsekřivá místa vyblokujte skloionomerním cementem.
K preparaci použijte mírně kónický diamantový brousek se zaoblenými konci. Oblasti dentinu v blízkosti
pulpy pokryjte tenkou vrstvou přípravku s obsahem hydroxidu vápenatého. Podložky pod výplně s obsahem
eugenolu jsou kontraindikovány.

Otisk a dočasná náhrada
Po sejmutí otisku se zhotoví dočasná plastová náhrada (např. pomocí materiálu Temdent, Schütz Dental).
Tuto dočasnou náhradu upevněte pouze bezeugenolovým cementem.

Zhotovení inlejí, onlejí a fazet
Otisk zalijte supertvrdou sádrou. Jakmile model ztvrdne, vyjměte otisk z modelu. Nevyhnutelná podsekřivá
místa vyblokujte a model izolujte izolačním prostředkem bez oleje. Po vrstvách vymodelujte inlej na
modelu. Nejprve vymodelujte aproximální a hluboké okluzní části. Každá vrstva by měla mít maximální
výšku 2 mm. Polymerace se provádí běžnou polymerační lampou (např. HiLite Power, Heraeus Kulzer;
průběžná polymerace 90 sekund / konečná polymerace 180 sekund). Hotovou náhradu vyjměte z formy,
dokončete a vyleštěte do vysokého lesku. Náhradu důkladně očistěte vodou a mýdlem, opláchněte
vzdušným / vodním sprejem a vysušte.

Nasazení inlejí, onlejí a fazet
Vyjměte dočasnou náhradu a vyčistěte kavitu. Nasaďte kofferdam a očistěte a osušte preparovaný povrch
zubu. Lehkým tlakem zkontrolujte přesnost usazení náhrady. Náhradu nenasazujte hrubou silou. Příp. upravte
usazení zbroušením vnitřní plošky. Při zkoušce náhrady nekontrolujte okluzi, protože v opačném případě
hrozí riziko zlomení náhrady. 
Leptání (např. Capo Etch) a bondování (např. Capo Bond) podle údajů výrobce.

Upevnění náhrady
Objekt se upevňuje běžným duálně tuhnoucím upevňovacím kompozitem (např. Alphalink Cem, Schütz
Dental). Dodržujte pokyny příslušného výrobce.

Zvláštní pokyny
• Doba zpracování pod operační lampou činí zhruba 2 minuty.
• Při časově náročných restauracích by operační lampa měla být dočasně umístěna ve větší vzdálenosti

od pracovního pole, aby se zabránilo předčasnému vytvrzení kompozitu, nebo by se materiál měl
zakrýt fólií, která nepropouští světlo.

• K polymeraci se používá světelná polymerační lampa s emisním spektrem v rozsahu 350 - 500 nm.
Požadované fyzikální vlastnosti zajistí pouze řádně fungující lampy. Z tohoto důvodu je nutná pravidelná
kontrola intenzity světla podle údajů výrobce.

Standardní věty o nebezpečnosti a bezpečnostní pokyny
Obsahuje 1,4-butandiol dimethakrylát a alifatický uretan dimetakrylát
Pozor: Může vyvolat alergickou kožní reakci. Používejte ochranné rukavice / ochranný oděv / ochranné
brýle / obličejový štít. Škodlivý pro vodní organismy, s dlouhodobými účinky. Při podráždění kůže nebo
vyrážce: Vyhledejte lékařskou pomoc/ošetření.

Kontraindikace / interakce
V případě hypersenzitivity pacienta na některou ze složek nesmí být tento přípravek používán nebo pouze
za přísného dohledu ošetřujícího lékaře / stomatologa. Známé křížové reakce nebo interakce zdravotnického
prostředku s jinými materiály, které se již nacházejí v ústech, musí zubní lékař při použití zohlednit.

Nežádoucí účinky
Nežádoucí vedlejší účinky tohoto zdravotnického prostředku jsou při odborném zpracování a použití krajně
vzácné. Přesto v zásadě nelze zcela vyloučit imunitní reakce (např. alergie) nebo lokální nepříjemné pocity.
Pokud jsou vám známy nežádoucí vedlejší účinky – i v případě pochybností –, prosíme o jejich sdělení.
Aby se zabránilo možné reakci pulpy, je u kavit s obnaženým dentinem nutné použít podložku pod výplň
(např. přípravek s obsahem hydroxidu vápenatého).

Intenzita světla pro vytvrzování � 650 mW / cm2

Vlnová délka pro vytvrzování 350 - 500 nm

Doba vytvrzování 40 s

Interakce s jinými prostředky
Fenolové látky (např. eugenol) inhibují polymeraci. Nepoužívejte proto podložkové výplňové materiály, které
takové látky obsahují (např. cementy na bázi oxidu zinečnatého a eugenolu).

Pokyny pro skladování a uchovávání
Skladujte při teplotě 10 - 25 °C (50 - 77 °F). Šroubovací stříkačky po použití ihned dobře uzavřete. Materiál
by měl mít před použitím pokojovou teplotu. Píst stříkačky po použití zašroubujte trochu dozadu, abyste
zabránili ucpání výstupního otvoru. Po uplynutí doby použitelnosti (viz etiketa na šroubovací stříkačce)
nepoužívejte. Pouze pro stomatologické použití. Uchovávejte mimo dosah dětí. Tento přípravek byl vyvinut
speciálně pro popsanou oblast použití. Je nutné jej zpracovávat podle pokynů předepsaných v návodu.

* Vita je registrovaná značka společnosti Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen.

Odstraňování závad
Závada

Kompozit netuhne

Kompozit ve stříkačce je 
lepkavě měkký; ve stříkačce 
se odděluje bezbarvá tekutina

Kompozit ve stříkačce se 
zdá být příliš tvrdý a pevný

Inlej / onlej po nasazení nedrží

Kompozit netuhne v celém
rozsahu (tmavé nebo opakní
barvy)
Náhrada se zdá být příliš 
žlutá v porovnání s barevnou
předlohou

Příčina
Nedostatečný světelný 
výkon polymerační lampy
Nedostatečný rozsah 
emitovaných vlnových délek
polymerační lampy

Materiál byl skladován po delší
dobu při teplotě > 25 °C
Materiál byl příliš dlouhou dobu
uložen v ohřívači stříkaček

Materiál byl skladován po 
delší dobu při teplotě < 10 °C

Stříkačka nebyla správně 
uzavřena, kompozit v ní 
polymeruje
Náhrada je příliš opakní pro
upevnění čistě světlem 
tuhnoucím kompozitem
Příliš silná vrstva kompozitu 
na jeden cyklus vytvrzování

Nedostatečná polymerace 
vrstvy kompozitu

Náprava
Zkontrolujte světelný výkon a
příp. vyměňte světelný zdroj
Konzultujte s výrobcem 
polymerační lampy. 
Doporučený rozsah vlnových
délek: 350 - 500 nm
Dodržujte skladovací teplotu;
skladování při teplotě 10 - 25 °C
Stříkačky nikdy neukládejte do
ohřívače stříkaček na dobu
delší jedné hodiny na aplikaci
Před použitím nechte kompozit
zahřát na pokojovou teplotu;
příp. použijte ohřívač stříkaček
Po každém odebrání kompozitu
ze stříkačky stříkačku správně
uzavřete uzávěrem
Použijte duálně tuhnoucí
upevňovací kompozit

Dodržujte max. tloušťku 
vrstvy 2,0 mm

Cyklus expozice několikrát 
opakujte; min. 40 sekund


