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Varoitus: Yhdysvaltojen laki rajoittaa taman laitteen myynnin
ainoastaan hammaslaakarin tai terveydenhuollon
ammattihenkilén toimesta tai maarayksesta.

LAAKINNALLINEN KAYTTO:

Tama laite on tarkoitettu kaytettavaksi ainoastaan
hammasladketieteellisten sovellusten paikallispuudutusaineiden
ihonalaisissa tai lihaksensisdaisisséa injektioissa. Sita ei pida kayttaa
intravaskulaarisissa (IV) tai muissa annostelureiteissa. Tata laitetta
saavat kayttaa ainoastaan ammattilaiset, jotka tuntevat ja noudattavat
hammaslaaketieteellisten sovellusten paikallispuudutusaineita koskevia
asiaankuuluvia merkint6ja.

STA (Single Tooth Anesthesia) System® havaitsee reaaliaikaiset
suhteelliset interstitiaaliset paineet neulan karjessa.

STA (Single Tooth Anesthesia) System® helpottaa intraligamentaarisen
tilan kohdentamista.
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JOHDANTO

Johdatus STA (Single Tooth Anesthesia) Systemiin®, jossa on the Wand®
STA -kéasikappale

Onnittelut uuden tietokoneohjattavan STA (Single Tooth Anesthesia) tietokoneohjatun
paikallispuudutuksen annostelujarjestelman ostamisesta. STA (Single Tooth
Anesthesia) System® on huippuluokan laite, joka helpottaa monenlaisia potilaillesi
tehtavia puudutusinjektioita johdonmukaisesti ja mukavasti, mukaan lukien palataalit ja
STA:n intraligamentaariset injektiot.

STA (Single Tooth Anesthesia) System® on ainoa paikallispuudutusjarjestelma, jossa
on Dynamic Pressure Sensing Technology™ (DPS). DPS-teknologia on
vallankumouksellinen Milestone Scientific Inc:n kehittdma teknologia, jonka ansiosta
hammaslaaketieteen ammattilaiset voivat suorittaa yksittaisen hampaan
puudutustekniikoita menestyksekkaasti STA:n intraligamentaarisen injektion avulla.
Tasta teknologiasta kerrotaan tdssa ohjekirjassa.

Ota aikaa tutustuaksesi STA (Single Tooth Anesthesia) Systemiin® lukemalla tAma
ohjekirja. Sinun pitéisi my0ds harjoitella muutamia pistoksia "penkilla" tutustuaksesi
jarjestelmaan.

STA (Single Tooth Anesthesia) System® ei sisalla mitéd&n laakeaineeksi luokiteltavaa
ainetta.

Toivomme, etta uusi STA (Single Tooth Anesthesia) Systemisi® palvelee sinua ja
potilaitasi menestyksekkaasti monen vuoden ajan. Jos sinulla on kysyttavaa tai
kommentteja, soita Milestone Scientific Inc:lle numeroon +1 800 862 1125.

ZRE LUE TAMAN OHJEKIRJAN SEURAAVAT SISALLOT ENNEN JARJESTELMAN KAYTTOA.

THE WAND® ON TARKOITETTU KAYTETTAVAKSI VAIN KOULUTETTUJEN LAAKETIETEEN
AMMATTILAISTEN JOHDOLLA.

TATA LAITETTA El SAA MUUTTAA.

ASETA LAITE TASAISELLE JA VARMALLE PINNALLE. ASETA LAITE NIIN, JOTTA VALTYTAAN
KOMPASTUMISELTA TAI VIRTAJOHDON, JALKAPOLKIMEN TAI PUTKIEN VETAMISELTA.

ALA ASETA THE WAND® STA SYSTEMIA ASENTOON, JOSSA SE VOI PUDOTA JA VAHINGOITTAA
POTILASTA TAI LAITETTA.

LAITETTA EI SAA KAYTTAA MUIDEN LAITTEIDEN VIERESSA TAI MUIHIN LAITTEISIIN PINOTTUNA. JOS
VIEREKKAINEN TAI PINOTTU KAYTTO ON VALTTAMATONTA, LAITETTA ON TARKKAILTAVA
NORMAALIN TOIMINNAN VARMISTAMISEKSI SIINA KOKOONPANOSSA, JOSSA SITA KAYTETAAN.

KANNETTAVAT JA SIIRRETTAVAT RF-VIESTINTALAITTEET VOIVAT VAIKUTTAA THE WAND® -
LAITTEEN TOIMINTAAN. KATSO SUOSITELLUT EROTUSETAISYYDET OHJEKIRJIAN KOHDASTA LS-
0053.

YHDEN POTILAAN KAYTTOON MERKITTY LAITE VAATII, ETTA TUOTE ON HAVITETTAVA POTILAIDEN
VALILLA.

MILESTONEN STA (SINGLE TOOTH ANESTHESIA) -KASIKAPPALEET OVAT STERIILEJA JA NE ON
TARKOITETTU KERTAKAYTTOON YHDELLE POTILAALLE. JOS STA-KASIKAPPALEITA KAYTETAAN



USEAMMIN KUIN KERRAN TAI USEAMMALLE POTILAALLE, VSE VOI JOHTAA VAKAVAAN
LOUKKAANTUMISEEN TAI KUOLEMAAN.
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OMINAISUUDET

Auto Purge/Retract-painike
Ohjaa automaattisen tyhjennyksen
toimintoa, pida painettuna
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Ao Muki— 1
[}

Sailio >, PugsRevct Cutiige |
Volyymi-indikaattori i ' o e

|

|
Nayttaa jaljell olevan L E Monisaili®
puudutusaineen maaran R <4——————— Ohjaa monisailiétoimintoa.

Ll _ \ Hold to Train -painike aktivoi
! . - :L harjoittelutilan.
Paineindikaattori —'—> - |
: i
|I n :
| ® |
STA-painike r > :
Aktivoi ja deaktivoi Single | i
Tooth | STA :.
Anesthesia -tilan Dynamic ! !
Pressure Sensing ! Normal , !
Tchnologyn® kanssa i ® 1 :
|
! | Select-painike
| f Aktivoi joko normaalitilan,
i -«— i jossa on 2 nopeultta tai
! ! turbotilan, jossa on 3
! . — ' nopeutta
| 5 |
Aspirate-path , L Volume-painike
Kytkee aspiraatiotoiminnon l ! Hallinnoi kaikkea kuultavaa
paalle / pois paalta E Aspirate < . aanta laitteessa
: . Co
| p |
I 8 i



OMINAISUUDET

STA Single Tooth Anesthesia System

1. Drive Unit
2. Power Switch (@ back of drive unit)
3, Power Cord (US version shown)
4. Anesthetic Cartridge Holder
5. Anesthetic Cartridge
6. Foot Control w/Air Hose
7. Cartridge Holder Socket
8. Plunger w/O-Ring
9. Handpiece Raecaptacie (both sides)
10. Foot Control Receptacie
11. Needle
12. Remaining Cartridge Quantity Indicator
13, Auto Purge/Retract Indicator
14. Auto Purge/Retract Button/Hold to Retract
15, Multi-Cartridge Indicator
16. Multi-Cartridge Button/Hold to Train
17. STA Pressure Sensing Scale
18. STA Mode
19, STA Button
20. Normal Mode Indicator
21, Turbo Mode Indicator
22. Mode Selector Button
23, Aspirate Indicator
24, Aspirate Bution
25, Audio Volume Adjust Buttons
26. Power Indicator
27. Drain hose exit port
28, 1/4” - 20 Mounting Nut
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KAYTTO
Asennus

Kytke jalkaohjaimen (WA-1043) letku kayttolaitteen etupistokkeeseen. Kirista késin
tiukasti.

Aseta kayttolaite tasaiselle pinnalle 91,44 cm:n (3 jalan) pdahan potilaasta. (The
Wand® STA -kasikappaleen mikroputken pituus kayttolaitteesta kasikappaleeseen on
152,4 cm (5 jalkaa).

Kytke kayttolaitteen sahkojohto (WA-1050 100-120 voltin laitteille ja WA-1055 200—
240 voltin laitteille) laitteen takaosaan ja sitten pistorasiaan. Aseta STA (Single Tooth
Anesthesia) System® ja virtajohto esteettomaan paikkaan siten, etta hatatilanteessa
laite voidaan sammuttaa tai irrottaa pistorasiasta nopeasti.

liittamiseen. Sahkoiskuvaaran valttdmiseksi tdméa laite on liitettava vain

2 Varoitus: Ala kayta jatkojohtoa STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin®
verkkojannitteeseen, jossa on suojamaadoitus.

Huomaa: Ala sijoita STA (Single Tooth Anesthesia) Systemia® alle 30,48 cm:n (12
tuuman) etaisyydelle muista sdhkdlaitteista, kuten sahkokirurgisista instrumenteista,
koska ne voivat aiheuttaa hairioita.

Varoitus: Ulkoiseen radiotaajuushéairiéén (RFI) tai sahktmagneettiseen
& sateilyyn liittyvia turvallisuusvaaroja voi esiintyd. Vaarat voivat vaikuttaa
tdman laitteen turvalliseen toimintaan ja siksi niitd on valtettava.

Virta paalla/ pois paalta

Paina kayttolaitteen takana olevaa virtakytkintéa kytkedksesi jarjestelmén virran péaalle
ja pois paaltd. Manta tyontyy automaattisesti alas-asentoon, kun instrumentti
kytketdan paalle. Kun STA (Single Tooth Anesthesia) System® kaynnistetaan
ensimmaista kertaa paalle, jarjestelma asetetaan oletusasetuksiin. STA (Single Tooth
Anesthesia) System® kalibroi itsensd 5 sekunnissa, eika silla ole vaikutusta
kayttajaan.

The Wand® STA -kasikappaleet

The Wand® STA -kasikappale on turvallinen ja siind on terasuojaus neulanpistojen
ehkaisemiseksi. Seuraavissa osissa on erityisid ohjeita kasikappaleen jokaisesta
versiosta.

Huomaa: Kayta STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® kanssa vain kasikappaleita ja
muita komponentteja, jotka Milestone Scientific on valmistanut tai joita se suosittelee. The
Wand® STA -kasikappale, jossa ei ole neuloja, hyvaksyy monenlaisia kertakayttoisia
hypodermisia neuloja, joissa on muovinen Luer-lukko. Jos paatetdaén kayttaa tiettya neulaa,
joka on yhteensopiva Wand® STA -kasikappaleen kanssa, hammaslaékarin yksinomaisessa
harkinnassa on kayttdd neulaa, joka vastaa potilaan tarpeita parhaiten suoritettavan
toimenpiteen kannalta.
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The Wand® STA -kasikappale
Tuotteen kuvaus

The Wand® STA -kasikappale on muotoiltu siten, etté siihen voidaan tarttua kuten
kyn&én tarkkojen neulan pistojen mahdollistamiseksi. Kasikappale voidaan kuitenkin
katkaista, jotta saadaan aikaan lyhyt, helposti ohjattava neulan kahva tiukoille alueille
tehtavia injektioita varten (katso kuva).

The Wand® STA -kasikappale on saatavana erilaisilla neuloilla, jotka on
kiinnitetty ennalta kasikappaleeseen:

Kuva 1

e The Wand® STA -kasikappale ilman neulaa (viite: STA-5050A)

e The Wand® STA -kasikappale 30 G x %" -neulalla (viite: STA-5050-305)

e The Wand® STA -kasikappale 27 G x 1 ¥ "-neulalla (viite: STA-5050-2725)

e The Wand® STA -kasikappale 30 G x 1 "neulalla (viite: STA-5050-301)

e The SAFETY Wand® STA -kasikappale ilman neulaa (viite: STA-5040ASAF)

e The SAFETY Wand® STA -kasikappale 30 G x %" neulalla (viite: STA-5040 SAF-
305)

e The SAFETY Wand® STA -kasikappale 27 G x 1¥4" neulalla (viite:STA-5040 SAF-
2725)

e The SAFETY Wand® STA -kasikappale 30 G x 1'neulalla (viite: STA-5040 SAF-301)

KAYTTO:

Tutustu STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® toimintaan harjoittelemalla laitteen
kanssa ennen Kliinista kayttoa.
1. Kytke kayttolaite paalle.

2. Poista neula steriilista pakkauksesta. Sailyta steriiliys.

3. Pida Wand® STA -kasikappaleesta tiukasti kiinni. Aseta neula kasikappaleen
avoimeen paahan ja kierrd neulaa. On tarkead, etta neula on kiinnitetty tiukasti
kasikappaleeseen.

Huomaa: Kéasikappale 30 G x 1,27 cm:n (30 G x %2") neulalla on optimoitu STA:n
intraligamentaarisille injektioille. Ota yhteyttd jalleenmyyjdési saatavuuteen
liittyen.



4. Kun neula on kiinnitetty kasikappaleeseen, aseta neulansuojus sauvapitimeen,
joka on STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® molemmilla puolilla.
-5-
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5. Tyonna sailion kalvopaa (jossa on metallinauha) sailiopidikkeeseen, tyénna
sailio tiukasti ja kokonaan pidikkeeseen, kunnes tunnet, etta piikki tunkeutuu
kumikalvoon.

6. Aseta sadiliopidikkeen avoin laipan paa laitteen paalla olevaan sailibpidikkeen
koloon ja kierra sita vastapaivaan 1/4 kierrosta.

7. Kun séiliopidike on kiinnitetty kayttolaitteeseen, STA (Single Tooth Anesthesia)
System® tyhjentad ilman automaattisesti letkusta ja neulasta. Kasikappale on
nyt asennettu ja valmis kayttoon.

Huomaa: Al4 kytke laitetta paalle tai pois paalta, jos puudutusainesailio on
asennettu. Se johtaa laitteen vahingoittumiseen.

ml/sekunti. Enimmaismaaraisen paineen varoitus ei ole kaytossa
asennusvaiheen (esim. tyhjennys) aikana. Halytys otetaan uudelleen
kayttoon valittomasti tdman toiminnon jalkeen.

j Varoitus: Virtausnopeus prime/bolus-syklin aikana on 0,0691

Huomaa: Jos sdéilion puhkaisemisessa on vaikeuksia, se voi johtua
kumikalvomateriaalin vaihteluista. Kokeile naita neljaa ratkaisua korjataksesi
tilanteen:

e Aseta sdilio pidikkeeseen, kierrad séilion tulppaa varovasti 360 astetta piikkia
vasten kaksi tai kolme kertaa. Paina sitten tiukasti pidikkeeseen ja puhkaise
saili6. Sailion puhkaisemisessa voi auttaa myods painamisen aikana
suoritettava vahainen kiertoliike.

e Aseta sailio sailiopidikkeeseen. Aseta séilid tasaiselle alustalle tai tydtason
paaélle ja paina nopeasti ja lujasti alas.

e Pyyhi kumikalvoa alkoholilla, joka toimii voiteluaineena.



e Aseta sailio pidikkeeseen. Paina tukevasti piikkid vasten ja venyta
kumikalvoa 5-6 sekuntia. Vapauta ja tyonna valittbmasti nopeasti ja lujasti
uudestaan piikkia vasten.

-6 -
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Yhden kaden neulansuojuksen takaisin laittamisen tekniikka

1. Kun neula on Kiinnitetty kasikappaleeseen, aseta neulansuojus sauvapitimeen

2. Pida neulansuojusta tiukasti yhdella kadella, poista neula suojuksesta toisella
kadella vetamalla se suoraan ulos suojuksesta. Ala kierrd. (Suojus jaa laitteen
sivulla olevaan astiaan).

3. Aseta neula injektioiden valilla kevyesti takaisin suojukseen. Ala paina sita
suojukseen. Tdma on neulan tilapainen pitopaikka.

4, Kun olet valmis kayttamaan kasikappaletta ja neulaa, irrota kasikappale ja
neula suojuksesta. Palauta neula suojukseen, kun sita ei kayteta.

5. Kun toimenpide on valmis, paina neula tiukasti STA (Single Tooth Anesthesia)

Systemin® sivulla olevaan suojukseen ja lukitse suojus takaisin neulaan. Kun
suojus on lukittu paikalleen ja pidat kasiasi neulankarjen takana, poista suojus
ja kiinnitetty neula laitteesta ja havita hyvaksytylla tavalla.

Huomaa:  AINOASTAAN neulan kiinnittdminen takaisin suojukseen
1.) Kun se on ladketieteellisesti tarpeen.
2.) Kun muuta vaihtoehtoa ei ole.
3.) Kaikkien sovellettavien valtiollisten ja paikallisten lakien ja maaraysten
mukaisesti.
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VAROITUKSET:

AINOASTAAN STERILE| R E ® kertakayttoon:

The Wand® STA -kasikappale on gammasteriloitu. The Wand® STA -kasikappale- ja
putkikokoonpano, kuten mika tahansa ruisku, avaa nestereitin suoraan potilaaseen.
Tama laite on ainoastaan kertakaytt6on. Sita ei saa steriloida uudelleen eika sita
saa kayttad perakkaisilla potilailla tai samalla potilaalla myohemmalla hoitokerralla.
The Wand® STA -kasikappaleen uudelleenkaytto asettaa potilaan vaaraan.
Puudutusainesailitta ei saa kayttaa uudelleen useille potilaille.

STERIILI, ellei yksittaista muovipakkausta ole avattu tai ellei se ole vaurioitunut. Jos
pakkaus on avattu tai vaurioitunut, ala kayta sita ja havita se paikallisten maaraysten
mukaisesti.

Havittaminen:

Kaytettyja The Wand®® STA -kasikappaleita on pidettava kayton jalkeen
la&ketieteellisena jatteend ja ne on havitettava paikallisten ja valtiollisten maaraysten
mukaisesti.

Laite on palautettava Milestone Scientificille, jotta se havitetdan oikealla tavalla sahko-
ja elektroniikkaromudirektiivin 1999/31/EY mukaisesti.

Ala kayta epamuodostunutta tai vaurioitunutta neulaa:

Epamuodostuneet tai vaurioituneet neulat saattavat hairita The Wand® STA -
késikappaleen oikeanlaista kayttoa.

Voitele O-rengas ja manta:

Asianmukaisesti huollettu ja voideltu O-rengas on valttamaton jarjestelman
tehokkaalle toiminnalle. Seuraavaa menettelya suositellaan:

a. Tarkista paivittain, ettei O-renkaassa ole murtumia, huononemista tai

voitelun puuttumista.

b. Jos se on murtunut tai huonontunut, vaihda se heti.

C. Jos se on kuiva, voitele se silikonigeelilla. Kun manta on pidennetty,
voitele mannan akseli kevyesti silikonigeelilla. Tama edistda sujuvaa
suorituskykya.

Vaihdettavan O-renkaan uudelleentilausnumero: WA-1030

& HUOMIOT:

— Yhdysvaltojen laki rajoittaa tdman laitteen myynnin ainoastaan terveydenhuollon
ammattihenkilon tai hammaslaakarin toimesta tai maarayksesta.



— Sailyta steriilit olosuhteet.
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Muita tarkeité tietoja

STA (Single Tooth Anesthesia) System® tuo paikallispuudutuksen injektioihin
kayttoon vallankumouksellisen teknologian, jota kutsutaan Dynamic Pressure
Sensing (DPS) Technologyksi™. On tarkeaa, etta kayttaja ymmartaa taysin useita
DPS-teknologian nakokohtia hyddyntadkseen taysilla tatd jannittavaa uutta
l&pimurtoa. STA (Single Tooth Anesthesia) System®, jossa on DPS-teknologia, antaa
kayttajalle jatkuvaa reaaliaikaista palautetta paineesta koko injektioprosessin ajan.
Tama on uusi kokemus la&karille, ja on tarkedd ymmartdd monia uusia jatkuvan
palautteen saamisen Kliinisia vaikutuksia. =~ Se on samanlainen kuin erittain tarkan
"apex-paikantimen” kayttaminen siing, etta teknologian ansiosta voidaan tehda pienia
kliinisia muutoksia, jotka johtavat kliinisen menestyksen ja epaonnistumisen véliseen
eroon. STA (Single Tooth Anesthesia) System® on tehokas teknologinen kliininen
tyokalu, kun sita kaytetaan oikein.

TARKEAA: On yleista, ettd STA:n intraligamentaarista injektiota (kuvataan
sivulta 21) suorittaessaan kayttaja voi siirtdd neulan useisiin eri paikkoihin
tunnistaakseen optimaalisen neulan ja ligamentin valisen sijainnin DPS:n
antaman palautteen perusteella. Taméa "hakumenetelm&" vahvistaa sen, miten
DPS:n antaa reaaliaikaisen palautteen avulla tarkeita tietoja kayttajalle. Kaikissa
muissa injektiolaitteissa kayttaja ei ole tietoinen siitd, onko oikeanlainen neulan sijainti
saavutettu, ja han kayttaa tyypillisesti ensimmaista sijaintia.

TARKEAA: On yleista, etta kayttaja kohtaa STA:n intraligamentaarista injektiota
suorittaessaan "ylipainetilan". Ylipainetila on kysymyksessa silloin, kun laitteen
enimmaispaine on saavutettu ja laite antaa varoituksen ja pysahtyy. Tama johtuu
tyypillisesti  joko tukkeutuneesta neulan karjestd tai kasikappaleeseen
kohdistettavasta liiallisesta kasipaineesta, joka estdd puudutusaineen virtaamisen.
Kummassakin tilanteessa neula on poistettava ja injektio kaynnistettéava uudelleen.
Kyky havaita tarkasti ja johdonmukaisesti neulan tukkeutuminen STA (Single Tooth
Anesthesia) Systemia® kayttamalla vahvistaa taman teknologian Kkriittisen
merkityksen laakarille.

Automaattinen kalibrointi:

TARKEAA: Kun STA (Single Tooth Anesthesia) System® kytketaan paalle
ensimmaistd kertaa, laite suorittaa jarjestelman automaattisen kalibroinnin
ensimmaisten 5 sekunnin aikana. Ald asenna sind aikana sailiopidiketta
kayttolaitteeseen. Huomaa: Laite suorittaa kayton aikana ajoittain
automaattisen kalibroinnin; tama ei vaikuta toimintaan.
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Kayton perustavat

STA (Single Tooth Anesthesia) Systemissa® on kolme kayton perustapaa. Ne ovat:
1. STA-tila, jossa on yksi puudutusinjektion virtausnopeus. Tama tila aktivoituu,
kun laite kytketaan paalle.
2. Normaalitila, jossa on 2 puudutusinjektion virtausnopeutta.
3. Turbotila, jossa on 3 puudutusinjektion virtausnopeutta.

Kayttaja voi vaihtaa tilojen valilla minka tahansa toimenpiteen aikana, ja valinta sailyy,
kun sailiot vaihdetaan. Kun STA (Single Tooth Anesthesia) System® kytketd&n pois
paalta ja sitten takaisin paalle, oletusasetus on STA-tila.

STA-tila: Tarjoaa kayttajalle DPS (Dynamic Pressure Sensing) -teknologiaa
reaaliaikaisesti, kun injektoinnissa kaytetaan ControlFlo-nopeutta.  Aspiraation
oletusasetus on PAALLA, ja kayttdja voi muuttaa sita.

Normaalitila: Tassa tilassa jarjestelmassa on kaksi virtausnopeutta, ControlFlo ja
RapidFlo. DPS (katso DPS-teknologiaan liittyva osa) -paineentunnistamiseknologia
ei ole aktivoitu. Aspiraatio asetetaan paalle ja kayttaja voi kytkea sen pois paalta.

Turbotila: Turbotila antaa kayttajalle lisanopeutta, TurboFlon, jossa kaikkia kolmea
nopeutta ohjataan jalkaohjauspolkimella. Aspiraatio asetetaan paélle ja kayttaja voi
kytked sen pois paalta.
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Jalkaohjauksen kaytto

STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® mukana toimitettu jalkaohjain on ilmalla
aktivoitava kytkin. Kevyt paine = ControlFlo (1 cc/207 sekuntia). Kohtalainen paine =
RapidFlo (1 cc/35 sekuntia). Kun lisapaine valitaan, se kytkee TurboFlo'n. TurboFlo
(1 cc/17 sekuntia) toimittaa puudutusaineliuoksen 2 kertaa nopeammin kuin RapidFlo
ja sita on kaytettava erittain huolellisesti. (Kaikki julkaistut virtausnopeudet ovat +/—
15 %.)

suoritettaessa palataalisia ja STA:n intraligamentaarisia injektioita.
RapidFlo'taja TurboFlo'ta ei saa koskaan kayttaa naihin injektioihin,
koska ne voivat aiheuttaa kipua ja kudosvaurioita.

j Varoitus: ControlFlo on ainoa nopeus, jota tulisi kayttaa

TARKEAA: ControlFlo'ta tulee kayttad KAIKKIEN injektiotekniikoiden alussa. Se
antaa hallitun ja turvallisen annostelun, joka yleensa aiheuttaa vain hieman tai ei
lainkaan epamukavuutta. Kun ensimmainen puutuminen on tapahtunut, voit paattaa
siirtyd nopeampaan nopeuteen eli RapidFlo’hun tai TurboFlo'hun infiltraatioinjektion
ja alemman alveolaarisen lohkon injektioiden aikana. Yleensa Y4 sailiosta tulee antaa
ControlFlo-nopeudella ennen nopeampaan annosteluun siirtymista.

TurboFlo on tarkoitettu kaytettdvaksi vasta kun alkuvaiheen anestesia
(puutuminen)on  tapahtunut  alveolaarisen  hermolohkon injektiossa tai
supraperiosteaalisessa infiltraatioinjektiossa. Suukudokset, joihin ndma injektiot
vaikuttavat, koostuvat l0ysista, joustavista kudoksista, jotka pystyvéat sopeutumaan
tdhan suureen nopeuteen. Siitd huolimatta on aina noudatettava varovaisuutta, ja
kayttajan harkinta on erittain tarkeaa turvallisen ja tehokkaan injektion suorittamiseksi.

Varmista aina, ettd jalkaohjausletku on Kiinnitetty tiukasti laitteeseen. Kaikki
ilmavuodot heikentavat laitteen toimintaa. Harjoittele jalkaohjaimen kaytt6a, jotta
ohjaimen ja eri annostelunopeuksien aktivoimiseksi tarvittavan paineen kaytto tuntuu
mukavalta.
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Vakionopeudensaadin

Taman ominaisuuden ansiosta kayttaja voi kytkea ControlFlo'n ilman jalkaohjaimen
jatkuvaa painamista. Tama ominaisuus on kaytettavissa normaali-, turbo- ja STA-
asetuksissa.

Vakionopeudensaatimen kaytto:

1. Aloita ControlFlo. Kuuntele piippauksia.

2. 3 piippauksen jalkeen dani sanoo CRUISE. Tama avaa 5 sekunnin ikkunan,
jonka aikana voit aktivoida vakionopeudensaatimen.

3. Irrota jalka valittbmasti jalkaohjaimelta. Vakionopeudensaadin on kytketty ja

aani sanoo SET.
Huomaa: Et kuule STA-tilassa sanaa SET, kun vakionopeudensaadin on kytketty

paalle.

4, Jos et halua kytkea vakionopeudensdadinta pdaalle, &ala poista jalkaa
jalkaohjauksesta taman ikkunan aikana.

5. Vapauta vakionopeudensaadin painamalla jalkaohjainta ja vapauttamalla tai

painamalla sita tiukasti suurempia nopeuksia varten.
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Manuaalinen tyhjennys ja automaattinen tyhjennys

Ennen minkaan injektion tekemista kaikki ilma tulee tyhjentdd mikroletkuista ja
neulasta.

Automaattisen tyhjennyksen kaytto

STA (Single Tooth Anesthesia) System® voi tyhjentaa automaattisesti automaattisen
tyhjennyksen toiminnon avulla. Kun tdma toiminto on kaytdssa, joka kerta, kun uusi
sailio kiinnitetdan kayttolaitteeseen, manta siirtyy automaattisesti eteenpain ja siirtaa
puudutusainetta letkun lapi tyhjentddkseen ilman jarjestelmésta. Neulan paassa
voidaan havaita onnistuneen tyhjennyksen jalkeen pieni maara puudutusainetta. Laite
on esiasetettu tehtaalla automaattisen tyhjennyksen kayttamiseksi oletuksena.

Automaattisen tyhjennyksen kaytto

1. Lataa ja kiinnita sailiopidike kayttolaitteeseen kiertdmalla sitd Y4 kierrosta
vastapaivaan.
2. Manta siirtyy automaattisesti eteenpdin. Tama poistaa ilmaa letkusta ja

neulasta. Pieni pisara puudutusainetta neulan karjessa on merkki
onnistuneesta tyhjennyksesta.

3. Puudutusnesteen volyymimittarissa palaa nyt FULL-tila, mika tarkoittaa sita,
ettd laite on kayttévalmis.

Manuaalisen tyhjennyksen kaytto

Jos kayttaja ei halua kayttaa automaattista tyhjennysta, se voidaan kytkea pois paalta
aktivoimalla manuaalinen tyhjennystoiminto. Kun haluat tyhjentaa jarjestelman
manuaalisesti, paina AutoPurge-painiketta, jolloin merkkivalo sammuu ja ilmaa El
tyhjenneta automaattisesti letkusta. Paina jalkapoljinta, jolloin kayttolaite laajentaa
mantad automaattisesti esiasettuun etaisyyteen, jotta ilma poistuu mikroputkesta ja
neulasta.
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Monisailiotoiminto

Tama toiminto on hyoédyllinen, kun toinen tai kolmas saili6 vaaditaan yhden
toimenpiteen aikana, kun kaytetddn samaa kertakayttoista The Wand® STA -
k&sikappaletta ja kun ei ole tarvetta tyhjentaa ilmaa kasikappaleesta ja letkusta, koska
se oli tyhjennetty jo aiemmin. Tama toimenpide saastaa tarpeetonta
puudutusaineliuoksen menetystd, kun kaytetdan useampaa kuin yhta sailiota.

1. Kun STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® méantéa on vedetty kokonaan
sisdan, paina Monisailio-painiketta. Merkkivalo palaa paalla-tilassa.

2. Poista tyhja sailio ja vaihda sen tilalle uusi taysi sailid. Aseta siliopidike
laitteeseen. (Laite El tyhjenna itseaan).

3 Jatka injektiota.

4, STA (Single Tooth Anesthesia) System® palauttaa oletetun monisailion
takaisin pois paalta -tilaan injektion paatyttya. Moniséilidtila kytkeytyy
automaattisesti pois paalta 60 sekunnin kuluttua, jos uutta sailiéta ei kiinniteta
kayttolaitteeseen.
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Mannan kaytto

Kun STA (Single Tooth Anesthesia) System® kytketdan péaalle ensimmaista kertaa,
manta tyontyy sisaan ja pysahtyy sisdan vedettyyn asentoon. Sailion asettaminen
automaattisesti kytkee mannan paalle ja tyhjentéaa letkun. Jarjestelma on valmis, kun
merkkivalo palaa ja nayttaa TAYSI volyymi -tilan.

Kun méanta on laajennettu annostelemaan puudutusainetta, volyymin merkkivalo
nayttaa sailiossa jaljella olevan puudutusaineliuoksen maaran. Kun manta on
laajennettu taysin, kuuluu varoituspiippaus. Tama tarkoittaa, ettd sailio on tyhja. Kun
sdilio on tyhjennetty kokonaan tai kun sailiépidike on irrotettu, manta tyontyy
automaattisesti sisaan kayttolaitteeseen. Jos Auto-Purge/Retract -toimintoa ei ole
asetettu, manta voidaan vetaa sisaan painamalla Hold to Retract -painiketta.

Mannan sisdanveto
Mannan sisdanveto voidaan suorittaa jollakin seuraavista kolmesta menetelmasta:

1. Kun Auto-Purge/Retract -toiminto on aktivoitu (se nékyy etupaneelissa palavasta
vihreasta merkkivalosta), manta tyontyy automaattisesti sisaan, kun sailibpidike
irrotetaan STA (Single tooth Anesthesia) -kayttolaitteen ylaosasta.

2. Mannan manuaalinen sisdanveto. Kun Auto-Purge/Retract -toimintoa ei ole
aktivoitu, manta on vedettdva manuaalisesti sisdan kayton aikana. Tama
suoritetaan painamalla monitoimista Hold to Retract -painiketta yli 4 sekunnin ajan.

3. Méannan sisdédnvedon palautus "alkuasentoon” tapahtuu sen jalkeen, kun manta
on ilmaissut taysin puudutusainesailion sisallon. (Tama tapahtuu riippumatta
AutoPurge/Retract -ominaisuuden tilasta eikd vaadi sailiopidikkeen irrottamista
STA (Single Tooth Anesthesia) -kayttblaitteesta.)

HUOMAA: Kun haluat kytkea Auto-Purge/ Retract -toiminnon péaaélle tai pois paalta,
kayta monikéayttoista Hold to Retract -painiketta. Voit kytkea sen paalle / pois paalta
painamalla ja vapauttamalla painikkeen sitten alle 4 sekunnin ajaksi.
Sailibn poisto
Varmista, ettd manta on taysin sisdan vedetty. Irrota sailibpidike
sdiliokotelon  kayttolaitteesta  kiertamalla  sailiopidiketta
myotapaivaan 1/4 kierrosta. Poista kaytetty sailio painamalla
sormella, joka on asetettu pidikkeen sivulla oleviin koloihin. Jos
jatkat injektiomenettelyd, poista ja havita kaytetty sailio ja aseta
uusi taysi sailio sailiopidikkeeseen ja jatka.
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Aspiraatio

1.

TARKEA ASPIRAATION ENNAKKOTESTI

On suositeltavaa, ettd aspiraation ennakkotesti suoritetaan ennen minkaan
aspiraatiota vaativan injektion tekemistd. Tama yksinkertainen ennakkotesti
vahvistaa, ettd kertakayttdinen kasikappale, puudutusainesailio ja kiinnitetty
neula eivat sisalla ilmavuotoja, jotka saattavat vaarantaa aspiraation
tehokkuuden.

Kun kayttolaitteen tyhjennyssykli on paattynyt, suuntaa neula vaakasuoraan
niin, etta viiste on alaspain tai sivulle. Ennakkotesti ei toimi, jos neulan viiste on
yldasennossa.

Purista puudutusainetta suun ulkopuolella ControlFlo™ -nopeudella (hidas
nopeus). Vapauta jalkaohjain ja tarkkaile neulan paassa oleva
puudutusainepisaraa. Jos pisara vetaytyy sisaan ja palaa neulan karkeen
aspiraatiosyklin lopussa noin 5 sekunnissa, aspiraatio toimii oikein.

Jos pisara ei vetaydy sisaan, toimi seuraavassa jarjestyksessa:
I. Kiristé4 neulan suojus uudelleen ja testaa uudelleen.

ii. Vaihda séili¢ ja testaa uudelleen.

iii. Vaihda The Wand® STA -kasikappale ja testaa uudelleen.
iv. Voitele O-rengas ja testaa uudelleen.

v. Vaihda O-rengas ja testaa uudelleen.

Tama testi on toistettava jokaisen uuden puudutusainesailion kanssa, kun
aspiraatiota aiotaan kayttaa. Lisdvarmistuksena voidaan aspiraation aikana
seurata myos kumitulpan liiketta sailiossa.

Aspiraation On/Off-toiminto: aspiraatio voidaan suorittaa automaattisesti, kun
aspiraatiotoiminto on asetettu On-asentoon (etupaneelin vihrea LED-valo
osoittaa sen). Kun tama ominaisuus on asetettu On-aspiraatiotilaan,
aspiraatio voidaan suorittaa kaikissa kolmessa tilassa (STA, normaali ja turbo).
Jos haluat muuttaa asetusta ennen toimenpidetta tai sen aikana, paina
ohjauspaneelin etupuolella olevaa Aspirate-painiketta.

ASPIROIMINEN: Varmista, etta aspiraatiotiia on aktivoitu (valo palaa).
Aspiraatio aloitetaan nostamalla jalka jalkaohjaimelta STA-, normaali- tai
turbotilassa. Jos vakionopeudensdadin on kaytdssa, kosketa jalkaohjainta
aktivoidaksesi. Kun aspiraatiotoiminto tapahtuu, manta vetaytyy sisaan ennalta
asetetulle etaisyydelle ja palaa sitten automaattisesti alkuperéaiseen sijaintiinsa.
Positiivisessa aspiraatiossa nékyy verta neulan suojuksessa ja/tai
k&sikappaleessa olevassa letkussa.
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Aanimerkit ja aanenvoimakkuuden s&ato.

Uudessa STA (Single Tooth Anesthesia) Systemissa® on useita aanimerkkeja, jotka
valvovat puudutusaineen annostelun nopeutta seka sitd, kuinka paljon
puudutusainetta on annosteltu. STA-ominaisuutta kaytettdessa se antaa kuultavan
palautteen, josta voidaan tunnustaa neulan oikea sijainti periodontaalisissa
ligamenttikudoksissa  STA:n  intraligamentaarisen  injektion  onnistuneeksi
suorittamiseksi.

Laitteessa on jarjestelmanlaajuinen AANENVOIMAKKUUDEN ohjaus, josta
aanenvoimakkuutta voidaan ohjata. Voit lisatd tai vahentaa laitteen yleista
aanenvoimakkuutta painamalla. Tama muutos sdailyy tulevaa kayttod varten.
Aanimerkkeja ei voi kytkea kokonaan pois p&alta. Varmista ennen injektion
aloittamista, etta aani toimii oikein.

Sailion volyymimittari ja kuultava séilion savyn indikaattori

STA (Single Tooth Anesthesia) -kayttdlaite valvoo kaytetyn puudutusaineen maaraa
visuaalisilla ja kuultavilla indikaattoreilla.  Kayttolaitteen etupaneelissa on LED-
merkkivalot, jotka syttyvat nayttden jaljella olevan puudutusaineliuoksen maaran.
Laite myos "kumahtaa” kerran, kun se ilmoittaa ¥4 kaytetysta sailiosta ja kahdesti, kun
se ilmoittaa puoliksi kaytetysta sailiosta ja kolme kertaa, kun se ilmoittaa ¥ kaytetysta
sdiliosta. Laite ilmaisee tyhjan sailion "visertavalla" aanella.  (Sailion osoitetut
volyymit ovat +/- 0,1 ml)

Kuva 12
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Dynamic Pressure Sensing (DPS) Technology™

STA (Single Tooth Anesthesia) Systemissa® on innovatiivinen DPS-teknologia, joka
antaa kayttajalle reaaliaikaista palautetta senhetkisista paineista, jotka luetaan neulan
karjesta puudutusaineen injektion aikana. Reaaliaikainen paine luetaan monta kertaa
sekunnissa ja se nakyy paineentunnistamismittarissa. Kliininen tutkimus on
osoittanut, etta onnistuneet intraligamentaariset injektiot liittyvat suhteellisen suuriin
injektiopaineisiin. DPS-teknologia tarjoaa kayttajalle palautemekanismin, joka
osoittaa nama suuremmat paineet ja ohjaa siten neulan karjen oikeaa sijoittelua.
DPS-teknologia aktivoidaan ainoastaan STA-tilassa.

STA:n intraligamentaarinen injektio

STA (Single Tooth Anesthesia) System® tarjoaa DPS-teknologian, joka pystyy
tunnistamaan tiettyja kudoksia hammaslaaketieteellisen injektion aikana. STA-tila
antaa hammaslaakarille mahdollisuuden tunnistaa tarkasti periodontaalisen
ligamenttikudoksen. Se myds antaa ladkéarille mahdollisuuden yllapitaa oikeaa neulan
sijaintia periodontaalisessa ligamentissa, kun héan suorittaa askettain kuvattua STA:n
intraligamentaarista  injektiota. Tri  Mark Hochmanin kehittama STA:n
intraligamentaarinen injektio edustaa uutta konseptia hammasladketieteellisissa
paikallispuudutustekniikoissa.

Tri Mark Hochmanin kehittdma STA:n intraligamentaarinen injektio on uusi konsepti
paikallispuudutustekniikoissa. STA (Single Tooth Anesthesia) System® on ainoa
puudutusjarjestelmd, joka antaa hammasladkareille 3 kriittistd tietoa, kun han
suorittaa STA:n intraligamentaarisen injektiota:

1. Se ohjaa hammasladkaria sijoittamaan neulan karjen periodontaaliseen
ligamenttiin.

2. Se antaa jatkuvaa palautetta, joka varmistaa, ettd neula ei ole liikuttunut
toimenpiteen aikana.

3. Se varoittaa hammaslaakaria, jos neula on tukkeutunut tai jos jarjestelmésséa on
vuotoa.
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STA:n intraligamentaarisen injektion suorittaminen

1. Kaanna STA (Single Tooth Anesthesia) -kayttlaite On-asentoon. Jarjestelma
menee oletusarvoisesti STA-tilaan.
2. Aseta ja kiinnita liitetty the Wand® STA -kasikappale, jossa on ennakolta

kiinnitetty 30 G x 1,27 cm:n (30 G x % tuuman) neula ja sopiva puudutusaine.
Laite tyhjentdd ilman automaattisesti jarjestelmasta. Aseta kasikappale
suojuspidikkeeseen.

3. Kun olet tarttunut The Wand® STA -kasikappaleeseen kuin kynaan, aseta neula
puudutettavan hampaan gingivaaliseen sulcukseen. Aktivoi samanaikaisesti
ControlFlo®-nopeus jalkaohjainta painamalla. On tarkeaa, etta neula siirretdan
varovasti ja hitaasti sulcusiin, ikdan kuin se olisi periodontaalinen koetin. On
erittdin suositeltavaa, ettd hammaslaakari kayttdd sormenpaata neulan
likkeiden ohjaamiseen ja vakauttamiseen.

4. STA (Single Tooth Anesthesia) System® tarjoaa jatkuvan kuultavan ja
visuaalisen palautteen, joka ohjaa neulan kéarjen parodontaaliseen ligamenttiin.
Kun jalkaohjain painetaan alas, laite alkaa tunnistaa. Kayttaja kuulee sanan
"Cruise", jolloin vakionopeudenséaadin voidaan kytkea paalle positamalla jalka
polkimelta. Jos kayttajan jalka irrotetaan jalkaohjaimelta 4 sekunnin kuluessa
puhutun sanan "Cruise" kuulemisesta, laite kytkee vakionopeudensaatimen
paalle.

5. STA-tilassa DPS-teknologia tarjoaa reaaliaikaisen palautteen paineesta
seuraavasti:

a. Visuaalinen paineentunnistamisanturi  (mittari) koostuu sarjasta
oransseja, keltaisia ja vihreitd LED-valoja. Oranssit LED-valot osoittavat
vahaista painetta, keltaiset LED-valot ilmaisevat lievaa painetta ja vihreat
LED-valot kohtuullista painetta, jotka viittaavat parodontaaliseen
ligamenttikudokseen. (Paineasteikon tarkkuus on +/- 10 % PDL:n ja
enimmaispaineen osalta ja +/- 20 % keskitasoisissa paineissa).

b. Kuultava paineentuntemisasteikko koostuu sarjasta kolminkertaisia
nousevia aania "piip, piip, piip." Kasvavaa painetta ilmaisee
kolminkertainen nouseva sekvenssi. Kun periodontaalinen ligamentti on
tunnistettu, kayttaja kuulee kirjaimet "PDL", joita seuraa sarja
laajennettuja &ania "piiiip, piiiip", joka osoittaa oikeanlaisen neulan
sijoittamisen.
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STA:n intraligamentaarisen injektion suorittaminen (jatkoa)

Huomaa: STA:n intraligamentaarista injektiota suoritettaessa havaitaan tavallisesti,
ettd neulan karki taytyy usein sijoittaa uudelleen, jotta |0ydettaisiin periodontaaliset
ligamenttikudokset. Kayttajan ei pida olla huolissaan siita, etta optimaalisen sijainnin
[oytamistd saattaa joutua yrittamadn useamman kerran. DPS-teknologiaa
kayttaessaan kayttaja voi luottaa siihen, ettd optimaalinen sijainti on tunnistettu.

Jatkuva DPS-teknologia antaa kayttajalle tarkeita jatkuvia tietoja siitd, etta neula ei ole
siirtynyt optimaalisesta sijainnista koko injektioprosessin aikana. DPS-palaute myos
iimoittaa kayttajalle kasikappaleeseen kohdistetusta oikeanlaisesta kasipaineesta.
Liiallinen paine voi johtaa puudutusaineliuoksen virtauksen "tukkeutumiseen.”" Tama
havaitaan ja tuloksena on "ylipainetila".

"Ylipainetila® on kyseessa silloin, kun paineet ylittavat laitteeseen ohjelmoidun
enimmaispaineen. STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® aiheuttama
enimmaispaine on 31,6 kg/cm?(450 psi) +/- 10 %. Taman ylittavat paineet laukaisevat
tukosvaroituksen ja estavat puudutusaineen annostelun. STA (Single Tooth
Anesthesia) System® antaa kuultavan ja visuaalisen varoituksen "RELOCATE" tai
"Overpressure.” Ala kayta tata laitetta, jos varoitus on aktivoitu jostain syysta. Laakari
voi sitten kaynnistaa injektion uudelleen ja nollata varoituksen. Neula saattaa olla
tarpeen sijoittaa uudelleen tai siirtd& uuteen paikkaan.

Huomaa: Ei ole harvinaista, etta uudelleensijoittamis- tai ylipainetila tapahtuu, mika
korostaa sen tarkeytta, ettda DPS-teknologialla voidaan seurata reaaliaikaista painetta.
Tama voi johtua The Wand® STA -kasikappaleeseen kohdistuvasta liiallisesta
paineesta. Se voi johtua my6s neulan tukkeutumisesta. Kummassakin tapauksessa
neula on sijoitettava uudelleen. Jos uudelleensijoittamis- tai ylipainetilanne jatkuu,
poista neula potilaan suusta selvittddksesi sen, onko neula tukossa. Jos neula on
tukossa, se on vaihdettava ennen uudelleenkayttéd. Tukoksen yhteydessa boluksen
maard, joka syntyy, kun jarjestelma on STA-tilassa, on 0,077 ml, kun tukos
vapautetaan. Kun neula vaihdetaan, paina jalkapoljinta ja tarkkaile neulan karjesta
virtaavaa puudutusainetta ennen injektion jatkamista.

Huomaa: Suorita seuraava toimenpide testataksesi tukoshéalytyksen.
Kayttaja voi testata uudelleensijoittamis- tai ylipainetilaa tukkimalla neulan ja
kayttamalla STA-tilaa. Paine muodostetaan STA-tilassa ja halytys kuuluu.
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Kuultavan ja visuaalisen paineen havaitsemisen perusteella ei ole epétavallista, etté
kayttajan on sijoitettava neula uudelleen useita kertoja ennen kuin neulan oikea sijainti
I6ytyy periodontaalisessa ligamentissa. Liséksi pienet neulan liikkeet voivat aiheuttaa
nopean paineen menetyksen. Kayttdjan taytyy vetdd neula takaisin ja sijoittaa se
uudelleen tehokkaan periodonaalisen ligamentin sijainnin muodostamiseksi.

Huomaa: STA:n intraligamentaarista injektiota suoritettaessa yleisin yksittainen
virhe on saavuttaa ylipainetila, josta laite ilmoittaa sanoilla "overpressure" tai
"relocate.” Tama virhe johtuu siita, ettda kayttaa kayttaa lilan paljon
kasipainetta pidellessdan STA Wand® -kasikappaletta. Liiallinen kasipaine voi
vahentdd puudutusaineliuoksen virtausta tai jopa estaa sen, mika aiheuttaa
ylipaineen. Taman virheen valttamiseksi on aina kaytettava kevytta, herkkaa
otetta ja kaytettava kevytta, lempedéd voimaa, kun neula asetetaan sulcusiin ja
kosketetaan periodontaalista ligamenttia.

Neulan poistaminen ligamentista tulisi suorittaa puolivaliin aspiraatiosyklin aikana,
jotta estetaan anestesialiuoksen takaisin suihkutus potilaan suuhun. Koska injektio
suoritetaan paineen alaisena, jos neula on muuten poistettu, potilaan suuhun
ruiskutetaan katkeranmakuista puudutusainetta. Siksi kayttdjaa kehotetaan
poistamaan neula aspiraation aikana, eli kun STA (Single Tooth Anesthesia) System®
vetaytyy sisaan aspiraation aikana.
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Laakeaineen valinta:

Jokaisen laakarin tehtavana on tunnistaa, valita ja annostella sopiva ladkeainemaara
tietylle potilaalle. Seuraavat tiedot toimivat ehdotuksena, eivatkd ne ole tarkkoja
ohjeita tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka
koskevat paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Kaytettaessa 2-prosenttista Xylocain-hydrokloridia 1:100 000 epinefriinia tai muita
paikallispuudutusaineita, joiden pitoisuus on 2 %, suositellaan seuraavaa:

e Yksijuuriselle hampaalle suositeltu |adkeainemé&éra on 0,9 ml.

e Monijuuriselle hampaalle suositeltu ladkeainemaara on 1,8 ml.

Kun kaytetddn 4-prosenttista Articaine-hydrokloridia tai muita paikallisia
puudutusaineita, joiden pitoisuus on 4 %, suositellaan seuraavaa: HUOMAA: On
suositeltavaa kayttaa 4-prosenttista Articaine-hydrokloridia, jotta kaytetaan
ainoastaan 1:200 000 vasokonstriktoripitoisuutta:

e Yksijuuriselle hampaalle suositeltu laakeainemaara on 0,5 ml.

e Monijuuriselle hampaalle suositeltu ladkeainemaara on 0,9 ml.

e Sellaisten  2-prosenttisten  paikallispuutusaineiden kayttoa,  joiden
vasokonstriktoripitoisuus on 1:50 000 osaa, ei suositella intraligamentaarisen
injektion antamiseen.

e Sellaisten 4-prosenttisten paikallispuutusaineiden kaytt6a, joiden
vasokonstriktoripitoisuus on 1:100 000 osaa, ei suositella
intraligamentaarisen injektion tai palataalisten injektioiden antamiseen (AMSA
& P-ASA).

Varoitus: Kaytettaessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia
paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Kuten
edella todettiin, jos  kaytat pitoisuudeltaan  4-prosenttista
paikallispuudutusainetta, kayta ¥2 normaalisti suositellusta maarasta ja
ole erittain varovainen.
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Harjoittelutila

STA (Single Tooth Anesthesia) Systemissa® on ainutlaatuinen harjoittelutila, joka tarjoaa
lisdd &anikehotteita, joita ei l6ydy normaalitilasta. Harjoittelutila otetaan kayttdon
pitamalla HOLD TO TRAIN -painiketta painettuna 4 sekunnin ajan. On erittain
suositeltavaa kayttaa harjoittelutilaa, kun ladkari perehtyy STA (Single Tooth Anesthesia)
Systemiin®.

1. Paina Hold to Train -painiketta 4 sekunnin ajan, niin laite vastaa sanoilla "TRAINING
MODE ON." Painiketta voidaan pitaa painettuna myos STA-laitteen kdynnistamisen
aikana.

2. Aseta puudutusainesailio kasikappaleeseen ja kiinnitd kasikappale STA-laitteeseen.
STA (Single Tooth Anesthesia) -laite tyhjentdd kasikappaleen automaattisesti ja
vastaa sanalla "READY."

3. Paina STA-painiketta ja STA (Single Tooth Anesthesia) -laite vastaa sanoilla
"STA MODE."

4. Paina jalkaohjainta, STA (Single Tooth Anesthesia) -laite vastaa sanalla "SENSING."
Aanimerkki ilmaisee, etta laite erittdd puudutusainetta. 3 piippauksen jalkeen &ani
sanoo "CRUISE." Tama avaa 5 sekunnin ikkunan, jonka aikana voit aktivoida
vakionopeudensaatimen. Irrota jalka valittomasti jalkaohjaimelta.
Vakionopeudensaadin on kytketty paalle, ja 4ani sanoo "SET."

5. Kun paine kasvaa, merkkivalot vaihtuvat oranssista keltaisiksi ja vihreiksi, laite sanoo
myo6s "ASCENDING" ja kayttaa ainutlaatuista 3-merkkista aanta.

6. Oikea injektiopaine naytetaan, kun laite toistaa "PDL" ja antaa hitaan PDL-aéanen.

Harjoittelutila on hyddyllinen kaikille tiloille, koska STA (Single Tooth Anesthesia)
Systemissa® on aani, joka selittaa erilaiset aanimerkit. Tama auttaa kayttajaa
oppimaan nopeasti STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® oikeanlaisen kayton.
Harjoittelutila voidaan poistaa kaytésta milloin tahansa kayttajan harkinnan
mukaan.
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Yleiset oletusasetukset

STA (Single Tooth Anesthesia) -laite voidaan asettaa globaaleihin oletusasetuksiin painamalla
aanenvoimakkuuspainiketta kdynnistyksen aikana. Tama4 asettaa laitteen seuraaviin asetuksiin:

1. STA-tila on ON-tilassa ja siihen on asetettu aanimerkit.

2. AutoPurge/Retract-painike on asetettu ON-tilaan.

3. Aspiration-painike on asetettu ON-tilaan.

4. Laite kayttaa aania ilmaisemaan erilaisia virtausnopeuksia.

5. Laite soi, kun sdilio on tyhja, ¥4, %2 ja %4 tdynné.

6. Aanenvoimakkuus on asetettu keskikohtaan.

7. Vakionopeudensédédin on kaytossa.

8. MonisdiliGominaisuus on OFF-tilassa.

9. STA (Single Tooth Anesthesia) System® ilmoittaa sinulle automaattisesti, milloin O-
rengas

ja manta taytyy voidella.

Ominaisuudet 1-6 voidaan ohjelmoida myos pitamalla Select-painiketta painettuna, kun laite on
paalla. Select-painike on pidettdva alhaalla koko asetuksen ajan. Kun painike vapautetaan,
ominaisuuden asetusten muutokset tallennetaan.
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Huolto ja hoito

1. Kayttblaitteen puhdistus
Laite on desinfioitava jokaisen kayttokerran jalkeen. Suihkuta desinfiointiainetta
pehmeaan pyyhkeeseen ja pyyhi laite. Ala suihkuta suoraan laitteeseen.
Kayttolaitteen paalla voidaan kayttdd myos suojajarjestelmaa.

Oljysuihkeita (esim. WD40™). Kayta vain Milestonen

C VAROITUS: Al4 ikina kayta laitteen puhdistukseen tai voiteluun kevyita
silikonigeelivoiteluainetta, joka tulee k&sikappalelaatikon mukana.

2. O-renkaan ja mannan huolto ja voitelu
Oikein hoidettu ja voideltu O-rengas on valttamaton aspiraatiosyklin tehokkaalle
toiminnalle. Suosittelemme, etta seuraava menettely suoritetaan:

a. Tarkista, ettei O-renkaassa ole murtumia, huononemista tai voitelun
puuttumista.
b. Jos se on murtunut tai huonontunut, vaihda se heti.
C. Jos se on kuiva tai voitelun tarpeessa, voitele se silikonigeelilld, joka tulee
ké&sikappalelaatikon mukana.
d. Kun méanta on laajennettu, voitele mannan akseli kevyesti silikonigeelill&.

Tama edistaé sujuvaa suorituskykya.

HUOMAA: Laite muistuttaa sinua automaattisesti voitelemisesta aina 24 syklin jalkeen.

painettuna, kun virta on ON-tilassa, mént& laajentuu automaattisesti

f VAROITUS: Kun AutoPurge/Retract -painiketta painetaan ja pidetdan
kokonaan. Katso mannan vaihto ja sterilointi.

3. Mannan ja O-renkaan vaihto ja sterilointi
Méannan ja O-renkaan kokoonpano voidaan poistaa steriloinnin tai vaihdon ajaksi.
Aléa aktivoi puhdistustilaa sailion ollessa paikallaan.

Mannan ja O-renkaan kokoonpanon poisto (puhdistustila)
Poista sailiopidike kotelostaan, jos sellainen on. Kytke laite pois paalta, pida
AutoPurge/Retract-painiketta painettuna ja kdynnisté laite uudelleen. Kayttdlaite

laajentaa mannén ja O-renkaan kokoonpanon automaattisesti poistoa varten.
Irrota manta kayttolaitteesta kiertamalla sita vastapaivaan.
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Suositeltu autoklaavimenettely on seuraava:

1. Irrota manta STA (Single Tooth Anesthesia) -kayttolaitteesta.
2. Puhdista kasin pehmeélla harjalla varmistaen, ettad kaikki voiteluaineet ja
roskat poistetaan. Poista O-rengas.
3. Huuhtele ja kuivaa manta. Tarkista, ettei siind korroosiota tai muita
vaurioita.
4, Aseta méantéa autoklaavipussiin ja sulje se.
5. Steriloi hoyryautoklaavilla (kostea lampohoyry paineen alla) noudattaen

valmistajan ohjeita terdksisten kirurgisten instrumenttien steriloimiseksi.
Tavalliset parametrit ovat: aika 15-30 minuuttia, lampotila +121 °C (+250
°F), paine 1,05 kg/cm? (15 psi).

6. Asenna uusi O-rengas ennen kayttoa, kayta silikonivoiteluainetta ja kiinnita
manta STA (Single Tooth Anesthesia) -kayttolaitteeseen.

Mannan ja O-renkaan kokoonpanon asennus

Liu'ta O-rengas varovasti mannan paassa olevaan O-renkaan uraan. Kierré
mannan kierteinen péa kayttolaitteeseen ja kddnna mantaa myotapaivaan, kunnes
se on kunnolla Kiinnitetty kayttolaitteeseen. Huomaa: Levitd pieni maara
silikonivoiteluainetta O-renkaaseen viikoittain tai aina 24 syklin jalkeen.
Tarkista O-rengas paivittain, ettei siind ole merkkeja huonontumisesta.

4. Sailion rikkoutuminen

Joskus sdilié voi rikkoutua asettamisen tai kayton aikana. Jos sailié rikkoutuu, on
tarkeaa, etta kaikki lasi ja neste poistetaan ménnan ja sailiopidikkeen sailion ymparilta
laitteesta. Lasihiukkasten poistamatta jattdminen voi aiheuttaa mannan
tukkeutumisen ja toimintah&irion. Kaikki s&ilokotelopidikkeeseen valunut neste
siirretaan turvallisesti ulos laitteen pohjan kautta.

Jos sailio rikkoutuu:

1. Poista sailiopidike ja sailio.
2. Kaanna laite ympari ja poista kaikki lasihiukkaset ja nesteet.
3. Puhdista laitteen ylaosassa oleva sailibpidikeastia korkean volyymin imulla

tai paineilmalla poistaaksesi nesteen ja lasihiukkaset.

Tarkista, onko laitteeseen jaanyt lasihiukkasia ja poista ne.

Irrota mé&ntad. Puhdista ja autoklavoi manta ennen uudelleenkayttéa. Havita
O-rengas ja vaihda se uuteen.

ok

Varoitus: Laitteen takana oleva ovi on tarkoitettu vain sertifioidulle
henkilostdlle. Luvaton henkil6 ei saa koskaan avata sitd mistaan
Syysta.
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SAILYTYS JA KASITTELY

STA (Single tooth Anesthesia) Systemia® ei tule altistaa liialliselle kuumuudelle tai
kylmyydelle. Aseta STA (Single Tooth Anesthesia) System® paikkaan, jossa se ei putoa

ja josta sita ei vedeta pois hyllyilta. Lisaksi STA (Single Tooth Anesthesia) Systemiin® ei
saa roiskua nesteita.

a. Kaytto ja sailytys korkeissa lampotiloissa (+40 °C — +45 °C)
+40 °C YS °C
Kayttod Sailytys

b. Kaytto ja sailytys matalissa lampétiloissa (+10 °C — =20 °C)

+10 ° J/ —20 J/

Kaytto Sailytys
C. Kayttokosteus (30—-70 % ei-tiivistyva)

70 %
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KAYTTOOHJEET

TATA LAITETTA ElI SAA MUUTTAA. STA (Single tooth Anesthesia)
Systemissa® ei ole osia, joita kayttaja voi huoltaa. STA (Single tooth Anesthesia)
Systemia® voivat huoltaa ainoastaan Milestonen patevat tieteelliset teknikot.

Ala yhdista STA (Single tooth Anesthesia) Systemiin® mitaan laitteita, joita ei ole
lueteltu STA (Single tooth Anesthesia) Systemin® varusteiksi.

Ala aseta STA (Single Tooth Anesthesia) Systemia® paikkaan, josta se voi pudota
ja vahingoittaa potilasta tai laitetta.

Ala koskaan upota STA (Single Tooth Anesthesia) Systemia® veteen tai muihin
nesteisiin. TaAma jarjestelma ei ole vedenpitava.

Ala koskaan kayta teravia esineita laitteen painikkeiden painamiseen. Ne voivat
vahingoittaa laitetta tekemalla painikkeista kayttokelvottomia.

Noudata laitoksesi menettelyja ja sovellettavia lakeja, jotka koskevat laitteen osien
asianmukaista havittamista tai kierratysta.

Ala koskaan kayta jarjestelman osien puhdistamiseen orgaanisia liuottimia (esim.
asetonia), kvaterndarisia ammoniakkiyhdisteitd, vahvoja happoja tai emaksia.

Ala koskaan steriloi STA (Single tooth Anesthesia) Systemia® autoklaavin tai
kaasun hoyryssa. Autoklaavin tai kaasusteriloinnin kayttd voi vahingoittaa
vakavasti jarjestelmaa ja mitatoida takuun.

iz Varoitus: Jos taman kayttdoohjeen kayttoperiaatteita ei noudateta

tiukasti, se voi aiheuttaa yli- tai ali-injektiota, jotka vovati aiheuttaa
vakavia vammoja.
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OIRE SYY RATKAISU
Ei virran merkkivaloa Kytkin on OFF-asennossa. | Kaanna kytkin ON-
Ei virtaa pistorasiassa asentoon.
Tarkista sulake tai
virrankatkaisija.
Ei valoa Aspirate- | Ei aspiraatiotilassa Paina nollauspainiketta

painikkeessa

kerran.

Kun jalkaohjainta
painetaan, kayttolaite
pysahtyy ja/tai
varoitusvalo vilkkuu.

Tietokoneen toimintahairio

Mannéan tai O-renkaan vaara
asennus

Likainen méanta

1. Paina ja pida Aspirate-
painiketta painettuna 3
sekuntia.

2. Kytke laite pois paalta,
odota 15 sekuntia ja
kaynnista se uudelleen.

3. Soita tekniseen
palveluun apua
saadaksesi: +1 800 862
1125.

Asenna manta tai O-rengas
oikein.

kiinni.

Tukkiutunut neula tai | Poista, puhdista, voitele ja
patruuna asenna manta uudelleen.
Vaihda neula jaltai
kertakayttéinen
Kayttdlaite ei reagoi Jalkaohjainputki on | Irrota jalkaohjaimen
jalkaohjaimen aktivointiin. | taipunut, puristunut tai | ilmaletku.
tukossa.
Kiristd ilmaletkun liitanta
Putket eivat ole kunnolla uudelleen.

Puudutusaine ei virtaa
kunnolla.

Tarkista méannan ja sailion
vélinen ilmavali.

Tarkista, lavistaakd neula

sailion oikein.

Tukkeutunut neula tai
kertakayttéinen

Vaihda séilio.

Tyonna lavistdaksesi tai
vaihda

kasikappalekokoonpano.
Katso s. 6 oikeaan

lavistystekniikkaan liittyen.

Vaihda neula
kasikappale.

jastai




Riittamaton aspiraatio

Kulunut tai kuiva O-rengas

Vaihda tai voitele O-

rengas.
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OIRE SYY RATKAISU
Sailota ei ole lavistetty (ei | Epatasainen kumikalvo | Katso S. 6 oikeaan
istu taysin | sailiossa lavistystekniikkaan liittyen.
séiliopidikkeeseen).
Tabletit rikkovat sailion | Ei ole taysin kieritetty | Varmista, ettd sailiopidike
ensimmaisen kayton | lukittuun asentoon on Kkierretty vastapdaivaan,
aikana. kunnes se pysahtyy.

Lasisailion rikkoutuminen

Sé&ilid on asennettu vaaraan
kulmaan.

Sailiota ei ole lavistetty.

Tukkeutunut neula tai

kertakayttéinen

Asenna sailio aina
kohtisuoraan asentoon.

Katso S. 6 oikeaan
lavistystekniikkaan liittyen.

Vaihda neula
kertakayttdinen

jaltai

lImoitukset
"System Error" + 3 aanta

%Y

Muistitietojen vioittuminen (paakoodi,
alkulatausohjelma,
luku/kirjoitusvirhe) tai virtal&hteen vika

EEPROM-

"Plunger error" + 3 aanta

Alustan/moottorin
palaamaan alkuun, tukkeutunut ménta).
Kaytetaan valmistuksessa ilmaisemaan
alustan saatovika.

vika  (epaonnistui

"Cartridge Error"” + 3 aanta

Imaisee

rikkoutumisen/irtikytkennan
likkeen aikana tai sailion kiinnittymisen,
kun puhdistustila on aktivoitu.

Tama halytys on aktiivinen vai silloin,
kun automaattinen saili6 on kaytdssa.

sailion
mannan

"Relocate" tai "Overpressure” ylidani tai vain aani

Putkiston

tukos.

tukkeutuneen neulan takia.

tukos tai ylipainetila

Mannan

Jos ongelmat jatkuvat, ota yhteytta paikalliseen jalleenmyyjaan (kansainvalinen)
tai Milestone Scientificiin (USA) numeroon +1 800 862 1125 tai +1 973 535 2717, kun
tarvitset lisdapua ja laitteen korjaamista. Ala yrita korjata laitetta itse.
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DYNAMIC PRESSURE SENSING (DPS) Technology™

DPS-teknologia on ainutlaatuinen, koska sen avulla ladkari voi helposti ja tarkasti
tunnistaa tietyt kudostyypit neulan sijainnissa kudoksen ominaisuuksien perusteella. Kyky
tunnistaa tarkasti tietyt kudostyypit kudosresistanssin reaaliaikaisten mittausten
perusteella (ts. kudoksen ominaisuudet, interstitiaalinen kudospaine) on tarkead ja
kriittinen nakdkohta Dynamic Pressure Sensing (DPS) Technologyn™ kaytdssa.
Erilaisten kudostiheystyyppien paineiden mittaus liittyy tietyn kudoksen fysikaaliseen
ominaisuuteen nesteen injektion aikana.

Tri  Mark Hochman esitteli perustavanlaatuisen muutoksen |d8keaineiden
annostelujarjestelmiin kehittamalla Dynamic Pressure Sensing (DPS) Technologya™
Milestone Scientific, Inc:ll&. Teknologia mahdollistaa nestepaineen ja virtausnopeuden
tarkan ohjauksen ja tarkkailun neulan karjessa reaaliajassa kaikissa injektioprosessin
vaiheissa. Tama painesaadetty tietokoneohjattu paikallispuudutuksen
annostelujarjestelma (Pressure-CCLADS) edustaa toisen sukupolven laitetta. Taméan
uuden konseptin soveltaminen hammaslaaketieteellisiin injektioihin mahdollistaa sen,
ettda laakari voi suorittaa helpomman, nopeamman ja luotettavamman
hammaslaaketieteellisen injektiotekniikan. Tarkeaa on se, ettd se antaa
hammaslaakarille mahdollisuuden kayttdd STA:n intraligamentaarista injektiota
ennustettavana primaarisena injektiotekniikkana.

STA (Single Tooth  Anesthesia) System® on ainoa tietokoneohjattu
hammaslaaketieteellinen paikallispuudutuksen annostelujarjestelma, joka tarjoaa
reaaliaikaisen DPS-teknologian. STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® ytimessa on
sahkdmekaaninen moottori, jota saatelee keskusyksikko, joka toimii yhdessa
teho/painemuuntimen kanssa. Sarja teho/painemuuntimia havaitsee
jarjestelméaresistanssit, minka ansiosta matemaattinen algoritmi voi laskea valittomia
reaaliaikaisia mittauksia nesteen "poistopaineesta.” Mitatut painetiedot muuttuvat
palautesignaaliksi, joka muunnetaan sitten &&nimerkiksi seka visuaaliseksi nayttamiseksi
siten, ettéd kayttaja on jatkuvasti tietoinen havaitusta kudostiheydestd. Reaaliaikaisen
dynaamisen paineen tunnistamisen ja nayttdmisen konsepti on ainutlaatuista talle
laitteelle ja teknologialle.
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INJEKTION DYNAMIIKKA?
1. INJEKTION KOMPONENTIT

STA (Single Tooth Anesthesia) System® tarjoaa seka fyysisia ettd psykologisia etuja
perinteiseen ruiskuteknologiaan verrattuna. Kaikissa injektioissa on kolme (3) fyysista
komponenttia, jotka vaikuttavat siihen, mitéa potilas voi kokea injektioprosessin aikana: 1.
Neulan ensimmainen tunkeutuminen kudokseen, 2. Neulan eteneminen kudoksen lapi ja
3. Puudutusainenesteen laskeutuminen kudokseen. Herkka kynan kaltainen The Wand®
STA -kasikappale mahdollistaa sen, etta kayttaja voi lavistaa limakalvon hellasti ja ohjata
neulan sitten vertaansa vailla olevalla tarkkuudella ja huolellisuudella. Tama edistaa
neulan tarkkaa sijoittamista ja puudutusaineen asettamista syvan puudutuksen
aikaansaamiseksi. The Wand® STA -kasikappaleen psykologinen etu on se, etta se ei
muistuta ruiskua eikd ole uhkaava ulkonaodltdan. Jos ennalta koettu ahdistuneisuus
vahenee ja potilaan luottamus lisdantyy, koko injektiokokemus on todenné&kdisesti
positiivisempi ladkarille ja potilaalle.

2. MIKROPROSESSORIN SAADETTAVAT VIRTAUSNOPEUDET

Monet potilaat uskovat, ettd neulan pistdminen aiheuttaa epamukavuutta, kun itse
asiassa suurin osa tuskasta johtuu puudutusaineen virtauksesta. Liian nopeasti pistettyna
perinteiset puudutusaineet luovat palavan tunteen. Puudutuksen asiantuntijat ovat yhta
mielta siité, ettd kontrolloitu ControlFlo-injektionopeus on ihanteellinen?.  Kun STA
(Single Tooth Anesthesia) System® on asetettu normaalitilaan, se kayttda ControlFlo- ja
RapidFlo-nopeutta, jotka tuottavat automaattisesti optimaaliset virtausnopeudet
kudostiheydesta riippumatta. Naméa patentoidut kontrolloidut virtausnopeudet johtavat
injektiokokemukseen, joka on tyypillisesti kipukynnyksen alapuolella.

3. NEULAN HIDAS ETENEMINEN LUO PUUDUTUSAINEREITIN

On spekuloitu, ettd neulan asettamisen aikana jatkuva positiivinen liuoksen paine luo
puudutusainepisaran, joka voi edeltaa neulan reittia. Tdman puudutusainereitin uskotaan

! Hochman M., Friedman M. Technique Article: Injection Dynamics for a Comfortable Palatal Injection.
Tarkistettavana
2 Malamed SF, Handbook of Local Anesthesia. Fourth Edition, Mosby, St. Louis, MO. ppg. 140-141



auttavan kaytannossa poistamaan epamukavuutta, kun neula tunkeutuu kudoksen l&pi.
STA-injektiot johtavat usein puudutusen nopeampaan alkamiseen ja puudutusainereitin
takia paljon mukavampaan kokemukseen. Siirra neulaa eteenpéin hyvin hitaasti. Jotta
puudutusainereitti voidaan luoda tehokkaasti, eteneminen taytyy keskeyttaa (noin 4
piippausta) 1 mm:n valein. Neula etenee noin 1 mm aktiivista kiertamista kayttamalla,
(katso osa 4: kiertdvan neulan asettaminen, pysaytd puudutusaineen virtaus ja jatka
sitten etenemista. Neulan nopea eteneminen mitatdi puudutusainereitin edun.
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4. Kasiohjausmenetelma ja kierrettava neulan pistamismenetelma

Selkein ero ruiskun ja The Wand® STA -kasikappaleen valilla on herkka tapa, jolla The
Wand® STA:ta voidaan pitaa ja kasitella. Vain muutaman gramman painava erittain kevyt
késikappale edistaa tarkkoja liikkeita ja vertaansa vailla olevaa tuntuvaa palautetta. Toisin
kuin ruiskua, the Wand® STA -kasikappaleen neulaa voidaan kierittda peukalon ja
etusormien valissa, mikd mahdollistaa mahdolliset uudet pistomenetelmat. Siirra neulaa
aina hyvin hitaasti eteenpain STA (Single Tooth Anesthesia) Systemilla®, joka aktivoituu
hitaalla  virtausnopeudella  puudutusainevirran  muodostamiseksi. Neulan
pistomenetelmid on kolme (3):

e Lieva kierittaminen limakalvoon asettamista varten
Pistéa neula tasaisella kierittamisella silla hetkelld, kun se menee limakalvoon. Tama
edistdd tunkeutumista vahentamalla kudoksen lavistamiseen tarvittavaa eteenpain
suuntautuvaa voimaa. Yksiviistoisessa neulassa kierittaminen tuo teravat neulapinnat
kosketuksiin suuremman kudosalueen kanssa puhkaisun ja alkulavistamisen aikana.
Kun neula on mennyt kudospinnan l&pi, neulaa voidaan kierittdéé aksiaalisesti tai
kaksisuuntaisesti sen siirtamiseksi eteenpain. Varmista, ettd koko eteenpéain
suuntautuva liike on hidas, kun ControlFlo on aktivoitu.

e Kaksisuuntainen kierittdminen neulan taipumisen estamiseksi (180°)
Tietyissa injektioissa, kuten alemmassa alveolaarisessa lohkossa, tarkka kohdistus
littyy l&heisesti kliiniseen onnistumiseen. Neulanpisto, joka tunkeutuu yli 10 mm:iin,
voi aiheuttaa neulan taipumista neulan gaugesta riippumatta. TAméa johtuu voimista,
jotka vaikuttavat yksiviisteiseen neulaan. Kun neula on edennyt kudoksen lapi, karki
on taipunut. Kaksisuuntainen 180 asteen kierittdminen kummassakin suunnassa
peruu taipumisen ja sen pitdisi lisatd tarkkuutta merkittdvasti. Kaksisuuntainen
kierittdminen (180° oikealle ja vasemmalle) suoritetaan Kkierittdmalla neulaa
edestakaisin peukalon ja etusormen valissa. Kierittdmista pidetaan ylla neulan reitin
akselilla, kunnes kohta on saavutettu. Varmista, ettd The Wand® STA -kasikappale ei
ole vaaristynyt, koska se vahentaa kierittAmisen tehokkuutta. Itse kierittamisliike tulisi
suorittaa noin sekunnin nopeudella kummassakin suunnassa. Kayttaja havaitsee, etta
kierittamisliike edistdd myo6s neulan tunkeutumista ilman tietoista pyrkimysta siirtda
neulaa eteenpédin. Kun tama tekniikka on hallinnassa, sen pitaisi vahentaa
huomattavasti puudutuksen alkamisaikaa ja unohtuneita lohkoja.

e Aksiaalinen kierittaminen pistamiseksi palataaliseen kudokseen (45°)?!




Taman neulan liikkeen vaikutuksesta yksiviisteisen neulan teravat reunat saatetaan
kosketukseen koko tunkeutumispaikan kanssa. Se on erityisen tehokas palataalin
tihedssa sidekudoksessa ja sitd tulee kayttad yhdessd sivulla 34 kuvatun
ennakkotunkeutumistekniikan kanssa. Aksiaalinen kierittdminen (45° oikealle ja
vasemmalle) suoritetaan kierittamalla neulaa edestakaisin peukalon ja etusormen
valissa.
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Kierittamista pidetaan ylla neulareitin akselilla, kunnes luu saavutetaan. Kierita neulaa
varovasti ja liikuta sitd eteenpain noin 1 mm, pysayta 4 sekunniksi ja jatka eteenpain.
Tama mahdollistaa puudutusainereitin muodostumisen. Itse kierittdmisliike tulisi
suorittaa noin sekunnin nopeudella kummassakin suunnassa. Kayttaja havaitsee, etta
kierittamisliike edistd& neulan tunkeutumista ilman tietoista pyrkimysta siirtdé neulaa
eteenpain.

ERUTYSHUOMAUTUS NEULAN TAIPUMISESTA JA PYORITYSTEKNIIKASTA
Neulan taipumisen on jo pitkdan tunnistettu muuttavan neulan pistamisen suoraa polkua.
Tama voi vaikuttaa negatiivisesti alemman alveolaarisen lohkon injektion tarkkuutta ja
ennustettavuutta, mik& johtaa "unohdettuihin lohkoihin" ja riittmattomaan
mandibulaariseen puudutukseen. Tama voi johtua siitd, ettd kaytettdessa perinteista
ruiskua neulan pistaminen on lineaarista, mika tekee siita alttiin taipumisvoimille (kaavio
A).

Uusi kaksisuuntainen kiertava pistaminen

Koska kertakayttoista The Wand® STA -kasikappaletta pidetaan kuten kynaa, sita
voidaan kierittaa jatkuvasti pistamisen aikana. Askettainen tehty tutkimus on osoittanut,
ettd kaksisuuntainen kiertava pistotekniikka (kaavio B) muuttaa neulan taipumisesta
vastuussa olevia vektorivoimia neulan gaugesta riippumatta3. Nailla havainnoilla on
lukuisia Kliinisia vaikutuksia, joista ilmeisin on tarkka neulan seuranta kohdepaikkaan.

Neulan kierittaminen ja voiman vaheneminen

Neulan kierittaminen edistdéda myos neulan leikkaustehokkuutta, mika auttaa
vahentamaan neulan eteenpdin siirtamiseksi tarvittavaa voimaa, joten pistiminen on
helpompaa ja tasaisempaa. Voimatesteissa, joissa kaytetaan digitaalista asteikkoa,
neulan voima ilman kierittamisrekistereita on yli 70 grammaa. Neulan kierittamisen myota
voima laskee dramaattisesti hieman yli 30 grammaan. Td&ma voiman vaheneminen on
erittdin tarkeda tihedssa palataalikudoksessa miellyttdvan injektion aikaansaamiseksi.
Koska tunkeutumiseen tarvitaan vihemman voimaa, kasikappaletta voidaan myos pitada
kevyelld, herkélla kosketuksella, joka maksimoi kosketustuntuman ja -ohjauksen.

3 In vitro study of needle deflection: A linear insertion technique versus a bi-directional rotation insertion technique;
Hochman, Mark N., DDS; Friedman, Mark J., DDS; Quintessence Int. 2000: 30: 33—-39



Hy6dyt hammaslaakarille
Tekniikan mahdolliset edut ovat:

1. Vahemman "unohtuneita" mandibulaaristen lohkojen injektioita 3

2. Vahemman puudutusaineen uudelleen suoritettavia injektioita

3. Paikallispuudutuksen nopeampi alkaminen

4. Puudutuksen saavuttamiseksi tarvittavan puudutusaineen maara pienenee.

5. Injektioiden pienempi maara vahentaa operaation jalkeista epamukavuutta
(esim. trismus).
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5. Palataalisten injektioiden* esitunkeutumistekniikka

Palataalinen kudos on alue, joka vaati tarkkaa huomiota miellyttavimman
injektiokokemuksen varmistamiseksi. Esitunkeutuminen on menetelma, jonka pitaisi
vahentdd merkittavasti neulan tunkeutumisen tuntua. Se perustuu STA-moottorin
vaantomomenttiin, joka luo suuren nestepaineen alhaisessa tilavuudessa. Tama
pakottaa puudutusaineen kirjaimellisesti kudokseen ennen neulan todellista
tunkeutumista. Tekniikka on seuraava:

e Aseta neulan viisto palataaliin, mutta ala pista sita.

e Aseta steriili vanukéarkiapplikaattori viisteen takaosaan ja kayta | @)
painetta (a).

e Aktivoi STA (Single Anesthesia) System® ControlFlossa 8 —10
aanimerkkia ajaksi puudutusaineen tyontamiseksi kudokseen.

e Jatka paineen kayttamista applikaattorista ja kaynnista
kaksiakselinen kierittdminen hitaasti.

e Vanukarkiapplikaattorista tulevaa painetta kaytetaan
painepuudutuksen aikaansaamiseksi.

e Jatka aksiaalista kierittdmistd, kunnes kuuluu 2 piippausta ja
likkuu eteenpdain 1-2 mm. Sen jalkeen tulee 4 piippauksen lyhyt
tauko (b).

e Toista edellinen kierittdmisvaihe, eteenpain suuntautuva liike ja
tauko, kunnes neula koskettaa luuta.

e Kun luu on saavutettu, pysayta aksiaalinen kierittdminen, mutta
jatka ControlFlo-virtausnopeutta.

o Kayta puuvillakérkiapplikaattoria pisaroiden kerddmiseen neulaa
pois vedettaessa.

4 Hochman M, Friedman M. Technique Article: Injection Dynamics For a Comfortable Palatal Injection. Késikirjoitus tarkistettavana



b)
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6. Uusi injektiodynamiikka STA (Single Tooth Anesthesia) Systemilla®

Sen hetken tarkka ajoitus, jolloin puudutusaineen tiputus alkaa The Wand® STA -
kasikappaleesta, vaatii hieman harjoittelua. On suositeltavaa, etta
puuvillakarkiapplikaattori sijoitetaan lahelle injektiopaikkaa, jotta se voi absorboida kaikki
puudutusaineliuokset, jotka tulevat neulasta ennen kudokseen tunkeutumista ja kun
neula poistetaan kudoksesta.

ControlFlo (hidas) -nopeutta kaytetaan kaikkien injektioiden alkuvaiheessa.
Puudutusaineen tiputuksen ControlFlo-nopeuden yllapitaminen varovaisen ja hitaan
neulan tunkeutumisen aikana auttaa luomaan anestesiareitin kudoksessa. Tdma on



tehtava, vaikka tunkeutuminen olisi vain muutamia millimetrejd. Tihedmmissa
kudoksissa, kuten palataalissa tai periodontaalisella ligamenttialueella ControlFlo-
injektionopeus tulisi sailyttaa koko injektioprosessin ajan. Muut injektiot, kuten alemman
alveolaarisen hermolohkon tai maksillaarisen mukoosisen bukkaalisen poimun infiltraatio
aloitetaan hitaalla tunkeutumisella ja ControlFlo-nopeudella. Kun neula saavuttaa
tavoitekohdan, aloitetaan aspiraatio ja jos se on negatiivinen, voidaan kayttaa
nopeampaa RapidFlo- tai TurboFlo-injektionopeutta. Aspiraatio voidaan toistaa milloin
tahansa injektion aikana vapauttamalla painetta jalkaohjaimesta.
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STA (Single Tooth Anesthesia) System® pystyy suorittamaan kaikki perinteiset injektiot,
jotka suoritetaan rutiininomaisesti tehokkaan paikallispuudutuksen aikaansaamiseksi
hammasladketieteessd. Erona on se, ettd ndma hammaslaékinnalliset injektiot voidaan
nyt suorittaa mukavammin ja helpommin seka potilaan etta kayttajan kannalta, kun niita
annetaan STA (Single tooth anesthesia) Systemin® kanssa.

STA (Single Tooth Anesthesia) Systemin® ansiosta voi suorittaa useita uusia tdman
teknologian yhteydessa kehitettyja hammaslaéketieteellisia injektiotekniikoita. AMSA- ja
P-ASA-injektiot seka STA:n intraligamentaariset injektiot ovat ainutlaatuisia



hammaslaaketieteellisia injektioita, jotka edellyttavat tarkkoja virtausnopeuksia ja paineita
naiden injektioiden turvalliseksi ja asianmukaiseksi suorittamiseksi. Kaikkia naita
injektioita voidaan kayttaa tehokkaasti primaarisina hammaslaéketieteellisena injektiona
potilaita hoidettaessa.
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STA:n intraligamentaarinen injektio edustaa tehokasta primaarista

hammaslaaketieteellistd injektiota yhden hampaan puudutuksessa. Se tarjoaa
turvallisuuden, mukavuuden ja tehokkuuden tason, jota ei ole voitu aiemmin saavuttaa.
STA:n intraligamentaarinen injektio ja STA (Single Tooth Anesthesia) System® tarjoavat
hamamslaakarille kolme erilaista hyotya, joita ei voida saavuttaa kayttamalla tavallista
hammaslaaketieteellista ruiskua, pistoolin tavoin pideltdvaa korkeapaineruiskua tai muita
CCLADS-jarjestelmia:



1. Objektiivinen valine kudoksen omainaisuuksien maarittdmiseksi ja siten sen
kudostyypin maarittamiseksi, johon neula pistetaan.

2. Objektiiviset, jatkuvat ja reaaliaikaiset paineesta annetut palautetiedot, jotka
varmistavat sen, ettd maaratty kohtalainen painealue sailyy injektoiduissa
kudoksissa.

3. Objektiiviset ja reaaliaikaiset tiedot neulan tukkeutumisesta ja/tai intraoraalisen
puudutusaineliuoksen vuotamisesta aiheutuvasta paineh&aviosta.

DPS-tenologian sisaltava STA (Single Tooth Anesthesia) System® on ainoa
tietokoneohjattu paikallispuudutusjarjestelma, joka antaa merkittavaa kliinisté palautetta
reaaliaikaisesti, mikd mahdollistaa saatojen ja vahvistusten tekemisen hammaslaakarin
maaritysten mukaisesti. Tama hienostunut teknologia yksinkertaistaa
intraligamentaarista injektiota antamalla hammaslaakareille uuden, interaktiivisen
injektiojarjestelman.

STA:n intraligamentaarisen injektiotekniikan tarkistus:

1. Varmista, etta laite on asetettu STA-tilaan.

2. Suorita aspiraation ennakkotesti (ohjeiden mukaisesti).

3. Kaynnista ControlFlo-virtausnopeus. Huomaa, etta noin 3 sekunnin kuluttua kuulet
sanan "CRUISE." Voit halutessasi kayttaa vakionopeudensaadinohjausta.

4. Siirrd neula varovasti ja hitaasti sulcusiin, ikdan kuin se olisi periodontaalinen
koetin. Aloita injektio distaalisessa kohdassa, jota seuraa mesiaalinen kohta.

5. Kaytd sormitukea ohjataksesi liikettd ohjataksesi ja vakauttaaksesi varovasti
kaikkia neulan liikkeita.

6. Kun neula viedaan kudosten lapi, STA (Single Tooth Anesthesia) System® antaa
jatkuvan kuultavan ja visuaalisen palautteen, joka auttaa hammaslaakaria.

7. Kun paine kasvaa, laitteen  etuosassa  olevassa  visuaalisessa
paineentunnistusasteikossa (esim. mittari) LED-valot muuttuvat oransseista
keltaisiksi ja siita vihreiksi.

8. Kun paine kasvaa, kuuluu nousevien &dnien sarjasta koostuva aanipalaute.

HUOMAA: Ei ole epatavallista, etta neula on asetettava uudelleen useita kertoja

optimaalisen neulan ligamenttiin menemisen asennon tunnistamiseksi. Tata "hakua"

ohjaa reaaliaikainen dynaaminen paineentunnistamispalaute, joka mahdollistaa sen,

ettd hammaslaakari voi kehittdd ennustettavuuden ja tarkkuuden korkean tason
injektion suorittamisen aikana.
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9. Kun optimaalinen sijainti intraligamentaarisessa kudoksessa on tunnistettu, laakari
kuulee kirjaimet "PDL" ja sen jalkeen toistuvan aanen, mika osoittaa, etta oikea
neulan sijainti on saavutettu. Lis&ksi visuaalinen paineentunnistamisasteikko
sytyttaa vihreat LED-valot.

10.Kun neula on sijoitettu intraligamentarisiin kudoksiin, kayttajan tulisi annostella
sopiva maara anestesialiuosta.



HUOMAA: Ylipainetila on kyseessa silloin, kun paineet ylittavét laitteeseen ohjelmoidun
enimmaispaineen. STA (Single Tooth anesthesia) System® antaa kuultavan ja
visuaalisen halytyksen ja laite pysahtyy. Laakari voi sitten aloittaa injektion uudelleen.
Neula saattaa olla tarpeen sijoittaa uudelleen tai siirtdd uuteen paikkaan. Ei ole
harvinaista, ettd uudelleensijoittamis- tai ylipainetila tapahtuu, mika korostaa sen
tarkeytta, ettd DPS-teknologialla voidaan seurata reaaliaikaista painetta.

Laakeaineen valinta:

Jokaisen laakarin tehtavana on tunnistaa, valita ja annostella sopiva ladkeainemaara
tietylle potilaalle. Seuraavat tiedot toimivat ehdotuksena, eivétka ne ole tarkkoja ohjeita
tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka koskevat
paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Kaytettaessa 2-prosenttista Xylocain-hydrokloridia 1:100 000 epinefriinia tai muita
paikallispuudutusaineita, joiden pitoisuus on 2 %, suositellaan seuraavaa:

e Yksijuuriselle hampaalle suositeltu ladkeainemaara on 0,9 ml.

e Monijuuriselle hampaalle suositeltu ladkeainemaara on 1,8 ml.

Kun kaytetaan 4-prosenttista Articaine-hydrokloridia tai muita paikallisia puudutusaineita,
joiden pitoisuus on 4 %, suositellaan seuraavaa:. HUOMAA: On suositeltavaa kayttaa 4-
prosenttista  Articaine-hydrokloridia, jotta kaytetdan ainoastaan 1:200 000
vasokonstriktoripitoisuutta:

e Yksijuuriselle hampaalle suositeltu ladkeainemaara on 0,5 ml.

e Monijuuriselle hampaalle suositeltu ladkeainemaara on 0,9 ml.

e Sellaisten 2-prosenttisten paikallispuutusaineiden kayttoa, joiden
vasokonstriktoripitoisuus on 1:50 000 osaa, ei suositella intraligamentaarisen
injektion antamiseen.

e Sellaisten 4-prosenttisten paikallispuutusaineiden kayttoa, joiden
vasokonstriktoripitoisuus on 1:100 000 osaa, ei suositella intraligamentaarisen
injektion ja palataalisten injektioiden antamiseen (esim. AMSA ja P-ASA).

ﬁ Varoitus: Kaytettaessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia
paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Kuten edella
todettiin, jos kaytat pitoisuudeltaan 4-prosenttista paikallispuudutusainetta,
kayta ¥2 normaalisti suositellusta maarasta ja ole erittéin varovainen.
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STA:n intraligamentaarisen indikaatiot ja vastaindikaatiot:

STA:n intraligamentaarisen njektion kayttd on primaarinen injektio hammashoitoa saaville
potilaille.  Kaikille potilaille on tehtdva saanndllisesti perusteellinen hoitohistoria ja
hammasladketieteellinen historia.  Potilaiden tulisi olla yleisesti hyvassa kunnossa.
Laakareita kehotetaan luottamaan omaan harkintaansa ja viittaamaan vakiintuneisiin
hammaslaaketieteellisiin  puudutukseen liittyviin oppikirjoihin, jotka koskevat t&han
aiheeseen liittyvia hyvaksyttyja hoitostandardeja.



Vastaindikaatio: Intraligamentaarisilla injektioilla on vastaindikaatioita potilaille, joilla
on aktiivinen periodontaalinen sairaus.

HUOMAA: On tarkedd huomata, ettéa on julkaistu ja esitetty useita kliinisia tutkimuksia,
joissa on kaytetty tietokoneohjattuja paikallispuudutusjarjestelmia lapsipotilaille.
Tieteelliset tiedot tukevat tadman laitteen kayttba ja kannustavat siihen
intraligamentaarisen injektion suorittamiseksi erityisesti lapsipotilaalle.

1. Allen KD, Larzelere RE, Hutfless S, Beiraghi S. Comparison of a computerized
anesthesia device with a traditional syringe in preschool children. Pediatr Dent.
2002; 24: 315-320.

2. Ram D, Peretz B. Assessing the pain reaction of children receiving periodontal
ligament anesthesia using a computerized device (Wand). J Clin Pediatr Dent.
2003; 27: 247-250.

3. Ashkenazi M, Blumer S, llana E. Effectiveness of computerized delivery of
intrasulcular anesthetic in primary molars. JADA. 2005;136: 1418-1425.

4. Versloot J, Veerkamp JSJ, Hoogstraten J. Computerized anesthesia delivery
system vs. traditional syringe: comparing pain and pain-related behavior in
children. Eur J Oral Sci. 2005; 113: 488—493.

5. Oztas N. Ulusu T. Bodur H. Dogan C. The Wand in pulp therapy: An alternative
to inferior alveolar nerve block. Quint. International. 2005; 36: (7) 559-564.

6. Nicholson JW, Berry TG, Summitt JB, Yuan CH, Witten TM. Pain perception and
utility: A comparison of the syringe and computerized local injection techniques.
Gen Dent. 2001; 167-172.

Leikkauksenjalkeiset komplikaatiot:

1. Neulan kasittely voi aiheuttaa PDL-ligamenttikudokseen mekaanisen vamman.
Ala kayta neulaan liiallista kasivoimaa.

2. Jos puudutusaineliuosta annostellaan epaasianmukaisia maarid, se voi johtaa
lialiseen  nestemaarddn  hammaspapillassa ja/tai  periodontaalisessa
ligamentissa. Liialliset puudutusainemaarat voivat aiheuttaa kudosvaurion.

3. Hammaslaaketieteellisen puudutuslaékeaineen virheellinen valinta voi aiheuttaa
kudosreaktion. Katso ohjeita ja suosituksia sopivasta viitelahteesta.
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Anterior Middle Superior Alveolar (AMSA) -injetkiotekniikka®

AMSA on jannittava lisa paikallispuudutustekniikoihin. Se antaa kayttgjalle
mahdollisuuden saavuttaa pulpaalinen puudutus maksillaarisesta etuhampaasta toisen

5 The AMSA injection: A new concept for local anesthesia of maxillary teeth using a computer-controlled injection system;
Friedman, Mark J., DDS; Hochman, Mark N., DDS; Quintessence Int. 1998: 29: 297-303.



valihampaan kautta, mukaan lukien palataalinen kudos ja mukoosinen periosteumi,
yhdesta neulan tunkeutumisesta. Suositeltu annos on 3/4-1 puudutusainesiilio, ja
puudutuksen odotettu kesto on noin 60 minuuttia. Bilateraalinen AMSA puuduttaa vain
1/2-2 puudutusaineséilosta 10 ylaleuan hammasta, jotka ulottuvat toisesta
valihampaasta vastakkaiseen toiseen valihampaaseen ja siihen liittyvaan palataaliseen
kudokseen. Huulia, kasvoja ja ilmelihaksia ei puuduteta AMSA:n kanssa, mika lisaa
potilaan mukavuutta leikkauksen aikana ja sen jalkeen. Liséksi esteettisille hymylihaksille
ei aiheudu vahinkoa kasvojen vaaristymisesta, joka liittyy perinteisiin mukaalisen
bukkaalisen poimun injektioihin. Bukkaalisen pehmytkudoksen puudutuksen
tehostamiseksi limakalvon ienliitokseen annostellaan pieni maéara puudutusainetta.

AMSAa on helppo kayttaa ja se on valmis 4 minuutissa. Puudutus saavutetaan noin 5—
7 minuutin kuluttua injektiosta. Potilasta on valmisteltava AMSAnN kayttamiseen
tarvittavaan ylimaaraiseen aikaan ja hanelle on kerrottava, etta injektio aiheuttaa hanelle
todennakaoisesti vain pienen tuntemuksen. Han arvostaa puutumisen tunteen puuttumista
kasvoilla ja huulissa.

Suosittelemme 30 gaugen erittain lyhyttd neulaa. Se pistetaan sijaintiin, joka jakaa
valihampaat kahtia ja on noin puolivalissé keskipalatiinisen sauman ja vapaan ikenen
marginaalin valilla. Potilailla, joilla on joko tasainen tai liian korkea palataaliholvi,
tuntomerkki asetetaan ldahemmaksi keskivivaa. Haluttaessa voidaan kayttda
paikallispuudutusainetta. Neulan viiste suuntautuu alussa rinnakkain palataalikudoksen
kanssa. Kaytetaan steriilia puuvillakéarkiapplikaattoria paineen kohdistamiseksi neulaan,
jotta viiste voidaan "tiivistad" kudokseen pistamisen "ennakkolavistamisvaihetta" varten
(katso ennakkolavistamiseen liittyva osa). Jalkaohjainta painetaan hieman, jotta
ControlFlo-virtausnopeus aktivoituu 8—10 piippauksen ajaksi ennen hitaasti suoritettavaa
neulan pistdmista. Puuvillakarki auttaa keraamé&én kaikki puudutusainetipat, joita voi
esiintya ennen kuin viiste on kokonaan kudoksen sisalla. Neulan liikkeet ovat erittain
hitaita ja hellavaraisia tunkeutumisen aikana, kun ControlFlo-virtausnopeutta pidetaan
ylla. Neula suuntautuu uudelleen 45 asteen kulmaan, kun sitd siirretdéan eteenpain,
kunnes se koskettaa luuta.
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Suorita aspiraatio. Sailytd kosketus luuhun ja anna vaadittu, 3/4-1 sailion annos.
Havaitaan huomattavaa palataalin  valkaistumista (vasopressoria sisaltavien
puudutusaineiden kanssa), ja neulaa poistettarssa on oltava varovainen, jotta voidaan
vahentéa puudutusaineliuoksen tippumista alas palataalin takaosaa pitkin.



Huomaa: On tarkedd, etta tdsséa injektiossa kaytetaan vain ControlFlo-nopeutta.
Nopea virtausnopeus voi aiheuttaa liiallista iskemiaa ja kudosvaurion. On suositeltavaa
kayttdd puudustusainetta, jossa vasopressoripitoisuus on 1:100 000 tai 1:200 000.
Varovaisuutta on noudatettava, kun vasopressorin pitoisuus on 1:50 000. Liiallinen
iskemia voi aiheuttaa pehmytkudosvaurion.

Jokaisen laakarin tehtdvana on tunnistaa, valita ja annostella sopiva ladkeainemaara
tietylle potilaalle. Edelliset tiedot toimivat ehdotuksena, eivatkd ne ole tarkkoja ohjeita
tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka koskevat
paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Varoitus: Kaytettdessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia
paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Jos kaytat
pitoisuudeltaan 4-prosenttista paikallispuudutusainetta, kayta %

normaalisti suositellusta maarasta ja ole erittain varovainen.

PSA

MSA

ASA

Anatomical “Schematic” superior
alveolar nerve distribution
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AMSA-INJEKTIOTEKNIIKAN KERTAUS

1. Valmistele potilas pitempaan injektiokokemukseen.
2. Aseta halutessasi paikallispuudutusaine kudoksen paalle.



3. Suuntaa 30 gaugen erittain lyhyen neulan viiste yhdensuuntaisesti
palataalikudoksen kanssa tuntomerkkiin, joka leikkaa valihampaat kahtia ja on
puolivalissa vapaan ikenen marginaalin ja keskipalatiinisen sauman valill&.

4, Aseta steriili puuvillakarkiapplikaattori absorboimaan kaikki puudutusainetipat

ennen neulan tunkeutumista.

Suorita ennakkolavistamistekniikka.

Kieritéd neulaa hieman kudokseen mentaessa ja lopulliseen paikkaan siirryttaessa.

Kaynnista  ControlFlo-virtausnopeus silla hetkella, kun neula siirtyy

palataalikudokseen ja sailyta tAma nopeus jatkuvasti. Suuntaa neula uudelleen 45

asteen kulmaan ja tyonna sitd hitaasti, kunnes se koskettaa luuta.

8. Suorita aspiraatio.

9. Vakionopeudensaadin voidaan aktivoida haluttaessa.

10. Jatka injektiota, kunnes n. 3/4-1 taysi sailio (jos kaytetaan 2 prosentin pitoisuutta)
on asetettu.

11. Irrota neula hitaasti ja yrita valttdd ylimaaraista puudutusaineen tippumista.

12. Toista tarvittaessa vastakkaisella puolella.

No o

Jokaisen laakarin tehtavana on tunnistaa, valita ja annostella sopiva laédkeainemaara
tietylle potilaalle. Annetut tiedot toimivat ehdotuksena, eivatka ne ole tarkkoja ohjeita
tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka koskevat
paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Varoitus: Kaytettdessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia
A paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Jos kaytat
pitoisuudeltaan 4-prosenttista paikallispuudutusainetta, kayta %
normaalisti suositellusta maarasta ja ole erittain varovainen.
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The Palatal Anterior Superior Alveolar (P-ASA)®

¢ Friedman MJ, Hochman MN. P-ASA Block Injection: A New Palatal Technigque to Anesthetize Maxillary Anterior Teeth, Journal of Esthetic
Dentistry, 1999, Vol. 11, Number 2.



P-ASA on toinen modifioitu injektio yldleuan etuosalle. Sen ansiosta kayttdja voi
saavuttaa yhdestd neulan tunkeutumisesta bilateraalisen puudutuksen ylaleuan
etuhampaissa ja yleensa kulmahampaissa. Hammasytimen puudutuksen lisaksi
saavutetaan ikenen ja mukoosisen periosteumin syvallinen palataalinen puudutus seka
hampaisiin liittyvien kasvojen ikenien kohtalainen puudutus. Suositeltu annos on 3/4-1
puudutusainesailio (jos kaytetaan 2-prosenttista ainetta). Puudutuksen odotettu kesto on
noin 60-90 minuuttia. Merkittava etu on se, ettd huulia, kasvoja ja ilmelihaksia ei
puuduteta P-ASA:lla. Tama johtaa potilaan lisaantyneeseen mukavuuteen leikkauksen
aikana ja sen jalkeen. Lisdksi esteettisille hymylihaksille ei aiheudu vahinkoa kasvojen
vaaristymisesta, joka liittyy perinteisiin mukaalisen bukkaalisen poimun injektioihin talla
alueella.

P-ASA:ta on helppoa kayttaa ja se on valmis 2—4 minuutissa. Puudutus saavutetaan noin
2 minuutin kuluttua injektiosta. Potilasta on valmisteltava P-ASA:n kayttdmiseen
tarvittavaan ylimaaraiseen aikaan ja hanelle on kerrottava, ettd han tuntee injektion
aikana todennakoisesti vain pienen tuntemuksen. Han arvostaa puutumisen tunteen
puuttumista kasvoilla ja huulissa.

Suosittelemme 30 gaugen erittdin lyhyttd neulaa. Se pistetdan teravan papillan viereen.
Haluttaessa voidaan kayttaa paikallispuudutusainetta. Neulan viiste suuntautuu alussa
niin rinnakkain palataalikudoksen kanssa kuin mahdollista.  Kaytetaan steriilia
puuvillakarkiapplikaattoria paineen kohdistamiseksi neulaan, jotta viiste voidaan
"tiivistdd" kudokseen pistamisen  “"ennakkolavistamisvaihetta” varten (katso
ennakkolavistamiseen liittyvd osa). Jalkaohjainta painetaan hieman, jotta ControlFlo-
virtausnopeus aktivoituu 8-10 sekunnin ajaksi ennen hitaasti suoritettavaa neulan
pistamista. Puuvillakarki auttaa keraamaan kaikki puudutusainetipat, joita voi esiintya
ennen kuin viiste on kokonaan kudoksen siséalla. Neulan liikkeet ovat erittéin hitaita ja
hellavaraisia tunkeutumisen aikana, kun ControlFlo-virtausnopeutta pidetdan ylla.
Papillaan tunkeutumisen jalkeen pistamistd jatketaan, kunnes havaitaan papillan
merkittava valkaistuminen. Neula suunnataan sitten uudelleen nasopalatiiniseen
kanavaan paasemiseksi. Neulaa siirretaan eteenpain hyvin hitaasti, enintddn 1 cm (noin
1/2 tuuman neulan syvyys). Sailytd kosketus kanavan luuseindan ja aspiroi. Anna
tarvittava 3/4-17 sdailion annos. Havaitaan palataalikudoksen ja usein myo6s
kasvokudoksen merkittava vaaleneminen (vasopressoria sisaltavien puudutusaineiden
kanssa). Neulaa poistettaessa on noudatettava varovaisuutta, jotta voidaan vahentaa
puudutusaineliuoksen tippumista palataalia pitkin. Ala tyonnad neulaa eteenpain
pidemmalle kuin 1 cm (1/2 tuumaa), koska silloin voidaan tunkeutua nenénpohjaan, mika
voi johtaa infektioon.
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! Sopivaa puudutusta ja sen kestoa koskevat annostusvaatimukset voitvat vaihdella potilaalta toiselle.



Huomaa: On tarkedd, etta tassé injektiossa kaytetaan vain ControlFlo-nopeutta.
Nopea virtausnopeus Vvoi aiheuttaa liiallista iskemiaa ja kudosvaurion. On suositeltavaa
kayttdd puudutusainetta, jossa vasopressoripitoisuus on 1:100 000 tai 1:200 000.
Varovaisuutta on noudatettava, kun vasopressorin pitoisuus on 1:50 000. Liiallinen
iskemia voi aiheuttaa pehmytkudosvaurion.

Kuva 15 2. Re-orient P-ASA

< 1. Initiate P-ASA

P-ASA-

Landmark for P-ASA Injection

INJEKTIOTEKNIIKAN KERTAUS

1. Valmistele potilas pitkaan injektiokokemukseen.

2. Aseta paikallispuudutusaine haluttaessa teravaan papillaan.

3. Suuntaa 30 gaugen erittdin lyhyt neula uraan sivusuunnassa terdvaan papillaan
nahden.

4. Kayta steriilid puuvillakarkiapplikaattoria ennakkolavistamistekniikkaan.

5. Kaynnista ControlFlo-virtausnopeus ja sailyta tama nopeus koko injektion ajan.

6 Aloita 8-10 piippauksen aksiaalinen kierittaminen ja ERITTAIN HITAASTI
eteenpain suuntautuva liike, mutta jatka ControlFlo-virtausnopeutta.

7. Kun neulan viiste tulee papillan alapuolelle, keskeyta liilke 5—6

sekunniksi.

8. Kun papilla on vaalentunut, suuntaa neula pystysuoraan paastaksesi
nasopalatiinin kanavaan hitaalla aksiaalisella kierittamisella.

9. Kun neula on kanavassa ja koskettaa sisempaa luuseinaa, pysayta like ja

aspiroi. ALA YLITA 1 cm:a (1/2 tuuman neulan pituus) tunkeutuessasi kanavaan.

10. Jos aspiraatio on negatiivinen, sailytd sijainti ja annostele 3/4-1

puudutusainesailio (jos kaytat 2-prosenttista liuosta) ControlFlo-nopeudella.

11. Vakionopeudensaadin voidaan aktivoida haluttaessa.

12. Irrota neula hitaasti, jotta valtetaan aineen liiallinen tippuminen suuhun.
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Jokaisen laakarin tehtavdna on tunnistaa, valita ja annostella sopiva ladkeainemaara
tietylle potilaalle. Edelliset tiedot toimivat ehdotuksena, eivatka ne ole tarkkoja ohjeita
tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka koskevat
paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Varoitus: Kaytettdessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia
paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Jos kaytat
pitoisuudeltaan 4-prosenttista paikallispuudutusainetta, kayta ¥ edella

suositeltua maaréa ja ole erittdin varovainen.
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Perinteinen infiltraatiotekniikka



STA (Single Tooth Anesthesia) System® ja The Wand® STA -kasikappale sopivat
ihanteellisesti perinteisten injektioiden antamiseen. Maksillaarisen mukoosisen
bukkaalisen poimun infiltraatio kaynnistetddn ControlFlo-nopeudella, joka on
jalkaohjaimen ensimmainen asento. Neulaa siirretddn hitaasti eteenpdain, kunnes se
saavuttaa suunnitellun kohdepaikan. Aspiraatio kaynnistetddn tarvittaessa (vapauta
jalkaohjauspaine) ja jos aspiraatio on negatiivinen, voidaan kaynnistaa RapidFlo-nopeus
(toinen jalkaohjaimen asento). Takaosan ylemmé&n alveolaarisen lohkon injektio
(PSA) voidaan suorittaa samalla tavalla. Palataalinen infiltraatio voidaan suorittaa myos
johdonmukaisesti ja mukavasti STA (Single Tooth Anesthesia) Systemilla®. On kuitenkin
tarkead, ettad ControlFlo-virtausnopeutta kaytetaan yksindan. Ala koskaan kayta
RapidFlo- tai TurboFlo-nopeutta palataalisiin injektioihin.

Perinteisen maksillaarisen mukoosisen bukkaalisen poimun infiltraatiotekniikan
kertaus:

1. Suorita aspiraation ennakkotesti (ohjeiden mukaisesti).

2. Kaynnista ControlFlo-virtausnopeus (ensimmainen jalkaohjaimen asento).

3. Lieva neulan kierittdminen mukoosan lavistamisen hetkella helpottaa
pintakudokseen tunkeutumista.

4. Tunkeudu mukoosaan hitaalla ja hellavaraisella neulan etenemiselld, jolloin
muodostuu "puudutusreitti.”

5. Kun neula saavuttaa kohdepaikan, aspiraatio voidaan kaynnistaa

tarvittaessa (vapauta jalkaohjain). Jos vakionopeudensaadin on kaytossa,
kosketa jalkaohjainta aspiroidaksesi.

6. Aspiraatiota toistetaan, kunnes havaitaan negatiivinen aspiraatio.

7. Kun aspiraatio on negatiivinen, kadynnista RapidFlo-virtausnopeus (toinen
jalkaohjaimen asento).

8. Seuraa LED-paneelia maarittaaksesi annostellun puudutusaineen maaran.

9. Kun sailié on tyhja (kuultava ja visuaalinen signaali), lataa se uudelleen,

puhdista ja jatka tarpeen mukaan.
10. Tassa menettelyssa suositellaan 2-prosenttista lidokaiinia, HCL:44, 1: 100
000 epinefriinia ja lAdkeaineen maaraa, joka on ¥ —1 sailiota.

Jokaisen laakarin tehtdvana on tunnistaa, valita ja annostella sopiva ladkeainemaara
tietylle potilaalle. Edelliset tiedot toimivat ehdotuksena, eivatka ne ole tarkkoja ohjeita
tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka koskevat
paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Varoitus: Kaytettdessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia

paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Jos kaytat

pitoisuudeltaan 4-prosenttista paikallispuudutusainetta, kayta %2 edella
suositeltua méaaraa ja ole erittain varovainen.
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Alempi alveolaarinen (mandibulaarinen) hermolohko

Yleisin mandibulaarisen anestesian lahestymistapa on alemman alveolaarisen
hermolohkon injektio. The Wand® STA -kasikappale mahdollistaa sen, etta kayttaja voi
keskittyd tarkkaan neulan sijoittamiseen, sekd antaa ennenndkemattoman ohjaus- ja
kosketustuntuman taman injektion aikana. Aikaisemmin kuvattu kieritettavan pistamisen
tekniikka vahentaa neulan taipumista ja unohtuneita lohkoja ja helpottaa puudutuksen
nopeampaa alkamista.

Aspiraatiotila tulisi ottaa kaytt6één ennen injektion aloittamista. Paikallispuudutusta
voidaan kayttaa aiotussa injektiokohdassa. Sita ei kuitenkaan valttamatta edellyteta
mukavan tunkeutumisen saavuttamiseksi. ControlFlo aloitetaan ennen neulan
tunkeutumista mukoosaan. Kierita Wand® STA -kasikappaletta hieman injektion alkaessa
vahentdéksesi neulan tunkeutumiseen tarvittavaa painetta. Siirrd neulaa hitaasti
eteenpain aiotulle kohdepaikalle jatkuvan kierittdmisen tekniikalla, jotta neulan taipumista
voidaan vahentdaa. Kaynnistd aspiraatio vapauttamalla jalkaohjain.  Jos
vakionopeudensaadin on kaytdssa, kosketa jalkaohjainta aspiroidaksesi. Jos aspiraatio
on positiivinen,sijoita neula uudelleen ja jatka ControlFlo-virtausnopeutta ja toista
aspiraatio. Jos aspiraatio on negatiivinen, voidaan kaynnistaa joko RapidFlo tai TurboFlo.
Pehmytkudoksen ja ylaposkihampaiden luukalvon bukkaalista puudutusta varten
annostellaan pitkaan bukkaaliseen hermolohkoon. Muita mandiburaalisia injektioita
voidaan suorittaa samalla tavalla (Mental, Incisive, Gow Gates, Vazirani-Akinosi ja Long
Buccal.)

Perinteisen alemman alveolaarisen (mandibulaarisen) lohkotekniikan kertaus:

1. Suorita aspiraation ennakkotesti (aiemman kuvauksen mukaan).

2. Kaynnista ControlFlo-virtausnopeus (ensimmainen jalkaohjaimen asento).

3. Tunkeudu mukoosaan hitaalla ja hellavaraisella neulan etenemisella, jolloin
muodostuu "puudutusreitti.”

4, Lieva neulan kierittaminen mukoosan lavistamisen hetkella helpottaa

tunkeutumista.

5. Kayta neulan kierittdmismenetelméé koko pistamisen aikana neulan taipumisen

vahentamiseksi.

6. Kun neula saavuttaa kohdepaikan, aspiraatio kaynnistyy (vapauta jalkaohjain tai
kosketajalkaohjainta, jos kaytat vakionopeudensaadinta).

7. Jos kasikappaleen letkussa havaitaan verta, sijoita neula uudelleen ja toista

aspiraatio.

8. Kun aspiraatio on negatiivinen, kaynnista RapidFlo-virtausnopeus (toinen
jalkaohjaimen asento).

9. Seuraa LED-paneelia maarittddksesi annostellun puudutusaineen maaran.

10.  Kun sdilid tyhjennetéén (se osoitetaan kuultavalla ja visuaalisella signaaleilla),
lataa uudelleen, puhdista ja jatka tarpeen mukaan.
11. Tassa menettelyssa suositellaan 2-prosenttista lidokaiinia, HCL:4&, 1:100 000
epinefriinia ja ladkeaineen mé&araa, joka on % —1 sailiota.
Kaikki yla- ja alaleukaan tehtavét perinteiset injektiot suoritetaan edella kuvattujen
vaiheiden mukaisesti. Kun aspiraatiotilaa ei tarvita, se voidaan poistaa painamalla
lyhyesti Aspirate-painiketta. Valo sammuu.
- 48 -



KLIINISET TEKNIIKAT

ALEMPI ALVEOLAARI

Jokaisen laakarin tehtavana on tunnistaa, valita ja annostella sopiva ladkeainemaara
tietylle potilaalle. Edelliset tiedot toimivat ehdotuksena, eivatkd ne ole tarkkoja ohjeita
tietylle potilaalle. Katso asianmukaisesta kirjasta ohjeita ja suosituksia, jotka koskevat
paikallispuudutusliuoksia ja tiettyja maaria.

Varoitus: Kaytettdessa pitoisuudeltaan 4-prosenttisia
paikallispuudutusaineita on raportoitu haitallisia reaktioita. Jos kaytat

pitoisuudeltaan 4-prosenttista paikallispuudutusainetta, kayta % edella
suositeltua maaraa ja ole erittain varovainen.
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Takuutiedot

OTA YHTEYTTA PAIKALLISEEN JALLEENMYYJAAN KANSAINVALISEEN
TAKUUSEEN LIITTYEN

Tietokoneohjatun paikallispuudutuksen STA-annostelujarjestelméan rajoitettu takuu
Yhdysvallat

STA (Single Tooth Anesthesia) Systemilla® on yhden vuoden takuu ostopaivasta alkaen
materiaalin ja valmistuksen valmistusvirheiden osalta, ja kaikki taman takuun piiriin
kuuluvat vaatimukset on tehtava ja vastaanotettava ennen yhden vuoden ajanjakson
paattymista. Milestone Scientific tai sen valtuuttamat edustajat tekevat korjauksia tai
korvauksia Milestone Scientificin yksinomaisen harkinnan mukaan. Tama takuu rajoittuu
laitteen tai sen osien vaihtamiseen tai korjaamiseen eikd siihen saa siséltyd muita
vaatimuksia, mukaan lukien, mutta ei niihin rajoittuen, voiton menettaminen, poisto- tai
korvauskustannukset tai erityiset, valittoméat tai valilliset vahingot tai muut vastaavat
vaatimukset, jotka johtuvat taman tuotteen kaytosta.

Tama takuu ei kata tuotteelle aihutuvia vahinkoja, jotka johtuvat Jumalan teoista,
virheellisestd  asennuksesta, vaarinkaytosta, virittamisestd, onnettomuudesta,
huolimattomuudesta tai luvattomista korjauksista tai muutoksista, jotka eivat liity
materiaaleihin ja tyon laatuun liittyviin ongelmiin.

Milestone Scientific kieltaytyy nimenomaisesti kaikista muista takuista, jotka ovat
nimenomaisia tai implisiittisia, mukaan lukien, mutta ei niihin rajoittuen, kaikki
implisiittiset takuut, jotka liittyvat myyntikelpoisuuteen tai sopivuuteen tiettyyn
tarkoitukseen.

Tama takuu antaa sinulle erityisia laillisia oikeuksia, ja sinulla voi olla muita oikeuksia,
jotka vaihtelevat osavaltioittain.

TAKUUHUOLTO JA TAKUUN PIIRIIN KUULUMATON HUOLTO

Takuuhuoltoa ja takuun piiriin kuulumatonta huoltoa on kasiteltava Milestone Scientificin
kautta. Jos sinulla on ongelma, soita Milestone Scientificille saadaksesi teknista apua
ennen laitteen palauttamista. Palauta laite asianmukaisessa ja suojaavassa
pakkauksessa. Laita mukaan nimesi, osoitteesi, puhelinnumerosi ja perusteellinen
kuvaus kayttbongelmasta. Taman tuotteen korjaamisen tai korvaamisen jalkeen
Milestone Scientific palauttaa sen suoraan sinulle.



-850 -

LISATIEDOT

TIEDOT

Tehovaatimukset
a. 110-120 VAC, 50/60 Hz3A b. 200-240 VAC, 50/60 Hz15 A
i. Korea: 100-110 V, 50/60Hz3A i. Australia: 200—230 V, 50/60 Hz15 A
ii. Korea: 200-220 V, 50/60 Hz15 A

Sulakkeen vaihto
Sulakkeen tekniset tiedot: 0,5 A, 5 x 20 mm, Slo-Blo®-sulake
Valmistaja: Littelfuse
Osanumero: 0218-500P
Kuva 16 Kuva sulakkeen vaihdosta

Fuse(2) Power Entry

Fuse Housin
9 Module

Sz

Fuse
Housing

Good Fuse

IE] Bad Fuse

STA Unit
Note: Gently pry open (Rear View)
fuse housing from
power entry module

[ /\

Seuraavaa menettelya on noudatettava, kun sulakkeen vaihtoa tarvitaan. Varoitus:
Poista kaikki virrat STA (Single Tooth Anesthesia) Systemista® ennen jatkamista.
1. Irrota ja poista kaikki virrat STA (Single Tooth Anesthesia) Systemista®.
2. Kierra sulakekotelo varovasti auki virtalahdemoduulista kuten ylla olevassa
kuvassa esitetaan.
3. Poista molemmat sulakkeet ja arvioi ne. Jos maarittelet sulakkeet "huonoiksi",
vaihda ne laitteen takana olevan tehonsyottomoduulin vieressa.




4. Vaihda varokekotelo varovasti ja napsauta se virtalahdemoduuliin.
-51 -

LISATIEDOT

TIEDOT

Tuoteturvallisuustiedot
Seuraavassa on lyhyt kuvaus luokituksista, jotka koskevat tata laitetta, mukaan lukien
yksityiskohtainen selostus nimikylttimerkinnasta.

P e
| Livingston, NJ 07039 USA }
i Single 7:::,?,'.“,,:::: System™ C € 0459 Indicates CE Classification
Ref: STA5110 ‘

Rx O ‘

oy

DENTAL PRODUCT

HOSPITAL GRADE
[CE

Y o . L
! c € 0459 C us Indicates UL Classification
| € us

49SL
WITH RESPECT TO ELECTRIC SHOCK, FIREAND |
| MECHARICAL HAZARDS ONLY IN ACCORDANCE |
WITH UL60601-1, IECB0601-1. IEC 80601-2-24.
IEC 601-1-2, CAN/CSA C22.2 Na. 801,1.

SN A0B44018000
N

UL Y L BT

#6,022.337 US Pat. 9,766 835
Pat. #1.449.008
Pat. #0568,285

S
6!2.409 USP&D&N)‘O {

i

|
!

Identifies fuse location and type

Attention, consult ACCOMPANYING DOCUMENTS

Symbol indicating disposal of this product should be in

Other Palants Pending
accordance with WEEE Directive 1999/31/EC

(=172 ] posLy.

Blocity Notlingham

Pennyfoot Street

Notfingham, UK. NG1 1GF

0044-(0j115-912-4277
CompuFic® Technology

C-CLAD™ System
Manufactured for Milestone Scientific

by TRICOR Systems Inc.

85131211 Rev &

Indicates Applied parts Type Classification

\

Varoitus, katso LITTEENA OLEVAT ASIAKIRJAT

Katso kayttdohjeet

B[>>+I><E[>D%

This unit is considered a “continuous use” device and was tested in a worst case situation. ‘Worst case’
was defined as dispensing 10 consecutive cartridges of anesthetic with only the minimal amount of
time required to replace each cartridge. In normal use the rate of dispensing cartridges should not
exceed this limit without allowing the unit to stand idle for a minimum of 15 minutes.
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Tama laite on maaritelty llA-luokan laitteeksi ladketieteellisen direktiivin 11 saannén
mukaan. Kotelo soveltuu tavalliseen paikkaan. Taman laitteen toiminta maarittaa sen
tyypiksi BF. Tama laite ei sovi kaytettavaksi palavien puudutusaineseoksen lasnaollessa
ilman, hapen tai typpioksidin kanssa. Tama laite on luokan 1 maadoitettu laite.

HUOMAA: Tama laite on testattu ja sen on todettu noudattavan luokan B digitaalisten
laitteiden rajoituksia FCC:n saantdjen kohdan 15 mukaisesti. Naiden rajoitusten
tarkoituksena on tarjota kohtuullinen suoja haitallisilta hairidilta kotikaytossa. Tama laite
tuottaa, kayttaa ja voi sateilld radiotaajuusenergiaa. Laite saattaa aiheuttaa haitallista
hairiota radioyhteyksiin, ellei sitd asenneta ja kaytetd ohjeiden mukaisesti. Ei ole
kuitenkaan takeita sille, etteikd hairiéta voisi esiintyd yksittdisessa asennuksessa. Jos
tama laite aiheuttaa haitallista hairiota radio- tai televisiovastaanottoon, mika voidaan
todeta kytkemalla laite paalle ja pois paalta, kayttajad kehotetaan yrittAmé&an hairion
poistamista yhdella tai useammalla seuraavista toimenpiteista:

- Suuntaa tai sijoita vastaanottoantenni uudelleen.

- Sijoita laite ja vastaanotin kauemmaksi toisistaan.

- Liita laitteet pistorasiaan, joka on eri piirissa kuin mihin vastaanotin on kytketty.

- Ota yhteyttd myyjaan tai kokeneeseen radio-/TV-teknikkoon.
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