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RECHERCHE ET DEVELOPPEMENT

Depuis notre gtablissement, les équipes de
recherche d'OPUSVI collaborent étroitement avec des
clinigues, des instituts de recherche et des universités
de premier plan, accumulant des  données
scientifigues qui valident nos produits, répondant a des
normes de qualité exceptionnelles. Des  études sont
menées sur les surfaces des matériaux et des analyses
technigues sont réalisées pour de nouveaux produits. Grace
a la recherche appliguée, aux tests et aux analyses, nous
visons a introduire de nouveaux systemes et produits dans
l'industrie.

PRODUCTION

Les ingénieurs, les experts mécaniques et
technigues deviennent une partie intégrante du
processus de  fabrication. Toutes les  innovations
introduites lors des étapes de production et les
caractéristiqgues des produits finis sont le résultat d'études
cohérentes et approfondies, ainsi que d'investissements

importants.

CONTROLE QUALITE

La haute qualité des produits OPUSVI est le fruit de
technigues de fabrication sophistiquées et d'un contrdle gqualité
précis, conformes a la réglementation. Les produits sont
inspectés par difféerentes autorités de contréle qualité a I'aide
d'appareils de mesure de la plus haute précision, capables de
détecter jusqu'a un dixieme de milimetre (1/10000) et de
méthodes de transition de haute précision. Les produits
hors tolérance sont éliminés. des méthodes de transition de
haute  précision. Les produits hors tolérance sont éliminés.

&




SALLE BLANCHEE

Systémes d'implants dentaires

Une salle blanche est un environnement de travail contrélé, concu pour la production et la recherche. L'air
y est purifié au maximum des poussieres et autres particules, avec une température et une humidité
contrdlées. Apres le traitement de surface, les implants sont acheminés vers cette unité pour étre
conditionnés. Nos produits sont conditionnés en trois étapes pour garantir une stérilisation optimale.

MESURE

La mesure interne de l'implant est réalisée a l'aide d'un
appareil de mesure. Des sondes a déclenchement tactile
permettent de mesurer les caractéristigues de I'échantillon
qui ne peuvent étre inspectées visuellement. Cette
fonctionnalité garantit des mesures d'une tres grande
précision.

La rugosité de surface est mesurée a l'aide de I'appareil de
mesure RA. La rugosité de surface est un critere de qualité
précis qui indigue la qualité d'un produit et influence la
surface d'assemblage de deux pieces. La rugosité de
surface doit toujours étre bien concue, tant au niveau
macro que micro, afin de garantir sa compatibilité avec les
propriétés biomécaniques de la machoire.

La valeur de rugosité de surface RA est la moyenne
arithmétigue absolue des fluctuations de profil qui se
produisent vers le haut a partir du centre du matériau. Les
valeurs RA obtenues pour I'implant sont comprises entre
2,5et3um.

NETTOYAGE DE SURFACE

Les produits sortant de la production
sont nettoyés de maniere contrdlée
gréce a notre programme de lavage
et de sechage planifie. Ce processus
de nettoyage permet d'obtenir un taux
de réussite optimal. nettoyage.ss.
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L'implantologie est devenue une partie naturelle du traitement dentaire. D'une
part, des recherches et développements approfondis, et d'autre part,
I'expertise complete des dentistes et des techniciens dentaires, ont fait des
implants une procédure courante en raison de leurs avantages aujourd'hui.
La base du systeme d'implants OPUSVI repose sur cette structure solide.
Grédce & une communication approfondie avec des spécialistes des
clinigues et des cabinets dentaires, iI a combiné des concepts éprouvés
avec des solutions innovantes, en tenant compte des demandes futures.

Les implants dentaires placés dans la maéchoire fonctionnent comme des
racines dentaires. lls offrent de meilleures fonctions de mastication et de
parole que les bridges et les prothéses dentaires traditionnelles, car leurs
caractéristigues se rapprochent le plus possible des dents naturelles. lls
offrent un aspect plus naturel et esthétigue. Associés a des
connaissances, une expérience et un équipement adéquats, ils permettent
d'obtenir des résultats probants. Les implants dentaires peuvent é&tre
utilisés pendant de nombreuses années, a condition de prodiguer les soins
nécessaires. L'état osseux et les maladies systémigues du patient sont
essentiels pour la pose d'implants. Grace aux dernieres technologies, la
plupart des patients sont éligibles a un traitement implantaire. Le systeme
implantaire OPUSVI est composé d'un minimum de composants pour une
flexibilité  maximale. Il peut 8&tre utilisé pour toutes les indications et
positions en bouche. Votre confiance repose sur des preuves scientifigues. C'est
pourquoi, depuis notre création, les équipes de recherche d'OPUSVI collaborent
étroitement avec des cliniques, des instituts de recherche et des universités
de premier plan, accumulant des données scientifigues qui garantissent la
validité de nos produits, qui répondent a des normes de qualité
exceptionnelles.

IMPLANTOLOGIE

La perte de dents est un probleme trés fréguent; c'est pourquoi le recours aux
implants dentaires est devenu une pratigue courante. La recherche sur la
conception, les matériaux et les techniques d'implantologie dentaire s'est
intensifiee ces dernieres années. Bien qu'elle soit appelée a se développer a
l'avenir, il reste encore beaucoup a faire pour améliorer ['utilisation des
biomatériaux, la  conception des implants, la  modification et Ia
fanctionnalisation des surfaces.

Les diametres varient de 3,4 a 4,8 mm, et les longueurs sont disponibles en 8, 10,
12 et 14 mm, offrant des systéemes implantaires de haute gualité. Tous nos
implants sont fabrigués en alliage de titane Ti-Grade 4 etconformes a la
norme 1S05832-2. Le titane a la capacité de s'intégrer parfaitement a I'os.
Associé a ses avantages en termes de résistance et de durabilité, ce matériau
est idéal pour les implants. Gréce a la structure interne impeccable du
systeme OPUSVI IMPLANT, la connexion pilier-implant est parfaite, sans micro-
espaces. Cela garantit la durabilité de I'implant, évitant ainsi les problemes tels
gue la rupture ou le desserrage des vis.




Systémes d'implants dentaires

SURFACE DE L'IMPLANT

Le taux et la qualité de I'osseointégration des implants dentaires sont liés a leur rugaosité de surface et a leur
composition. Aujourd’hui, le titane et les alliages de titane sont considérés comme les meilleurs matériaux pour
assurer la connexion osseuse. Afin d'améliorer davantage I'acceptabilité biologique des implants en titane, divers
traitements de surface sont appliqués sur les implants. L'objectif principal de ces traitements de surface est
d'adapter la topographie de surface et I'énergie de surface. Ainsi, la mouillabilité, la prolifération cellulaire, la
croissance cellulaire et I'apposition osseuse augmentent, accélérant ainsi le processus d'osseointégration.

Le processus d'osseointégration se déroule en deux étapes. Dans la premiere étape, le matériau de I'implant
placé entre en contact direct avec I'os. Pendant cette période, il n'y a pas de structure de liaison entre
I'os et la structure organigue. Dans cette premiere étape, qui dure jusqu'a la formation de la
structure biologique, en raison de 'absence de structures de liaison, il y a une interaction
mécanique plus importante entre I'implant et la zone environnante.

Dans la deuxieme étape du processus d'osseointégration, observée
dans les études, I'implant en titane en contact avec I'os est recouvert
de tissu fibreux mou. La structure capsule entourant I'implant dentaire doit J
étre formée avec I'épaisseur et la structure correctes afin de résister aux charges appliquées sur I'implant et
garantir qu'il est correctement fixé a l'os. Ces deux processus sont cruciaux pour prévenir I'échec de l'implant et
assurer la performance a long terme de l'implant. Le traitement de surface SLA est particulierement efficace
pour favoriser I'osseaintégration.

Le processus de préparation de la surface pour l'osseocintégration dure généralement entre 6 et 8
semaines, et la méthode de surface SLA (sablage, gros grain, gravure acide) est utilisée. SLA n'est pas un
revétement de surface. Il s'agit d'un processus de sablage appliqué pour rugir la surface.

Image SEM de la surface SLA de I'implant.

La vis de I'implant et toutes les surfaces sont uniformément sablées. Apres le processus de sablage, un groupe
de gravure acide est appligué a haute température. En conséguence, des micro-pores de taille fine de 2 a 2,5
micrometres sont observées sur la surface de l'implant. Cette topographie macro/micro unigue réduit la
possibilité de colonisation bactérienne tout en offrant une structure idéale pour I'adhésion cellulaire. Les
surfaces SLA des implants sont modérément rugueuses. Le degré de rugosité est cohérent sur I'ensemble de la
surface de l'implant. Le systéme SLA est le systeme de traitement de surface qui offre le taux de réussite le plus
élevé en matiere de cicatrisation.
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COMMODITE DE LA
PLATEFORME

Elle réduit le risque
d'infiltration des cellules
inflammatoires. Elle contribue
considérablement a la
préservation de I'os marginal
et a l'attachement des tissus
mous.
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SURFACE S.LA.

La technologie de surface
la plus étudiee et prouvée
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Systémes d'implants dentaires

Connexion conique a 11°

1

2.40

Connexion
Profonde

Connexion dans
tous les implants

0.25

Profondeur dentaire

CORPS

Forme de dent
agressive
utilisée.

1

Intervalle de |'étape

0.35 \

Profondeur dentaire

Le traitement de surface SLA (sablage, gras grain, mordancage a |'acide) est utilisé pour les implants
dentaires. Cette technigue optimise la surface de |'implant grace a un micro et un macro-rugosité. Le
procédé est réalisé d'abord par sablage au sable a gros grain, puis par mordancage a |'acide. Parmi ses
avantages :

- Meilleure intégration os-implant (ostéointégration) : la surface rugueuse facilite |a fixation des
ostéoblastes.
- * Processus de cicatrisation rapide : La microrugosité permet une meilleure adhésion
des cellules osseuses a la surface.
* Taux de réussite élevé : La surface S.L.A. améliore |a stabilité a long terme de I'implant.

opusimplant.com
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Systémes d'implants dentaires
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Implant temporaire : Les implants dentaires micro-mini sont utilisés jusqu'a ce que I'implant
permanent guérisse et que les dents permanentes soient posées. Ainsi, le patient ne reste
jamais sans dents et se sent socialement a l'aise..
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2.5 8 140/1591
2.5 10 140/1592
\ 2.5 12 140/1593

0-RING IMPLANT
=

4

L

"Wl

Soft Tisue
Crest Bone

“ " Spongy Bone

~ Tmm
o 2 - <" -pr T
Pw - AR oy . @
“Tacw ‘e - i I <
) 022 03.4 025
Lancellil Final Drill Neck Dl Opusvi Implant
I: i
I Il est recommandé que l'implant soit placé 1
mm en dessous du niveau osseux lorsqu'il est
4 envoyé avec la clé de l'implant.

CLE DE BARRE

CLE DE BRRE

| RefNo.220/0969 |

2.5 8 140/1597
2.5 10 140/1598
2.5 12 140/1599

Soft Tisue
Crest Bone

PILIER IMPLANT

. . Spongy Bone

- = Tmm
— = = = " o B
'. - " . . P ." - .l. -
s+ ® . - L -
’ 02.2 03.4 03.4
Lance Drill Final Drill Neck Drill Opusvi Implant

Il est recommandé que l'implant soit placé 1 mm
en dessous du niveau osseux lorsqu'il est inséré
a l'aide de la clé de l'implant.




Systémes d'implants dentaires

AVIIDUNYIHI LI

Twist Drill
220 asF 4.0F AS5F 5.0F
Guide Drill @22) @30 @28) 4.1} @461 Parallel Pin

& & |
Direction Pin
X-Narrow Narrow
° T
! REW
Fixture Driver
|

ee
ee

Drill Extension

sy

SMART SET >’H\\\\“
\l

BASIC SET

Un kit chirurgical est un ensemble d'instruments médicaux réunis pour étre utilisés pendant une
chirurgie, concu pour répondre aux besoins d'une procédure chirurgicale spécifique. Il est
généralement préparé dans des conditions stériles et contient divers instruments spécifiques a
différents types de chirurgies. Ces kits sont adaptés pour garantir la bonne performance et la
sécurité pendant I'opération, en offrant les outils nécessaires pour des procédures précises et
efficaces.
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CUILLERE OUVERTE

Le processus d'utilisation du post de mesure consiste a reproduire la position de l'implant dentaire
dans la bouche, créant ainsi une copie exacte de la forme, de la taille et de la position de I'implant
dentaire du patient.

Il offre un design de vis spécial et permet une utilisation manuelle.

Il est utilisé en placant une clé de 1,25 mm sur la vis de transfert et en serrant la vis de transfert.
Le design étroit permet un acces dans des espaces limités entre les dents adjacentes.

Le post de mesure a cuillere ouverte fournit des mesures plus précises.

DEFENITION ____ H_____REFNO._|

Open Spoon Measurement Post 19.45 15070010
Long Screw 30.30 150/0011

DEFENITION _____ H____REFNO._|

Open Spoon Measurement PostShort 14.00 150/0008
Short Screw 26.23 15070009




Systémes d'implants dentaires

CUILLERE FERMEE

L'utilisation du poste d'impression consiste a reproduire la position de l'implant dentaire dans la
bouche, créant une copie exacte de la forme, de la taille et de la position de I'implant dentaire du
patient.

Il offre un design spécial de vis et une utilisation manuelle.

La vis de transfert est utilisée en placant une clé de 1,25 mm sur la vis de transfert pour la
serrer. Le design étroit permet de prendre des empreintes dans des espaces restreints entre
les dents adjacentes..

o -
r
DEFENITION H REF NO.
Closed Spoon Impression Post Short 14.45 150/0013
" Closed Spoon Impression Post Screw 30.30 150/0014

DEFENITION | H ____REFNO._

Closed Spoon Impression Post Plastic 19.45 150/0036

opusimplant.com
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Vis de Pilier
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Pilier droit Pilier angulé
Analog

Poste d'impression cuillere ouverte Poste d'impression cuillere fermée

I . |
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Vis de fermeture Capuchon de guérison 1.20He Clé

l

Implant dentaire cylindrique
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HEX NON-HEX : STRUCTURE

Pilier en plastique : CYLINDRIQUEE

Il peut étre utilisé pour les Pilier en plastique : Il peut étre
restaurations prothétiques utilisé pour des restaurations
personnalisées par coulée sur des prothétigues sur mesure par
implants simples ou multiples. moulage dans des implants

simples ou multiples.

KK 040 045 050 3 KK 040 045 @ 050 3
Ref No. 020/0000 _.m! Ref No. 020/0001 __,.,.4
HEX NON-HEX : STRUCTURE
Pont en plastique : Il peut étre CYLINDRIQUEE
utilisé pour des restaurations Bridge en plastigue : peut étre
prothétiques sur mesure par utilisé pour des restaurations
moulage dans des implants prothétigues moulées sur mesure
simples ou multiples. dans des implants simples ou
- multiples. -
|
KN 040 045 @50 KK 040 045 @ @50
Ref No. 020/0002 Ref No. 020/0003 g
PILIER TEMPORAIRE EN PLASTIQUEUE PLASTIQUE (CR-V) PILIER
Dans la premiére phase de la chirurgie, il peut Il se compose de deux parties. La partie
étre placé pour modeler la gencive sans supérieure est en plastique POM, et la
compromettre |'ostéo-intégration. Le PEEK est section de connexion inférieure est en
un plastique biocompatible qui est presque aussi Cr-V.

durable que le titane, mais avec une surface plus
lisse. Il offre une restauration temporaire
esthétiqguement trés agréable, qui peut étre
facilement polie et modelée, garantissant des
résultats durables.

Valeur de torque
recommandée : Max.
30 Ncm.

?3.5 ?4.0 D4.5 ?5.0 . S ?3.5 ?4.0 04.5 ?5.0
Ref No. 020/0000 Ref No. 150/0037 I
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Dans le systeme d'implant, le profil des tissus mous obtenu avec différents piliers de
cicatrisation et transféré au modele a l'aide d'un élément de transfert ayant le méme profil
de sortie que le pilier de cicatrisation est préservé en étant restauré avec des options de
piliers en parfaite harmonie avec ce profil. Cela garantit la santé a long terme des tissus
mous. Le dernier maillon de la séquence des composants complémentaires est le pilier
utilisé pour la restauration permanente.

. EEEmTEwTTS A
q- i
= 7 1 010/1010 |
45 7 2 010/1012 rl
45 7 3 010/1014 |
4.5 7 5 010/1018
|
D

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm.

Les piliers angulés sont utilisés lorsque les implants dentaires ne sont pas placés
parallelement aux dents ou aux implants adjacents. Le clinicien peut utiliser des piliers
angulés pour obtenir des contours restaurateurs appropriés. Lors de la chirurgie
implantaire, en particulier en raison des variations régionales de I'os dans la méachoire
supérieure, les implants placés a des angles incompatibles entre eux peuvent nécessiter
I'utilisation de piliers angulés.

S B B SO
g 7 1 040/1010

4.5 7 2 04071012

4.5 7 3 040/1014

4.5 7 5 040/1018

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm.




Systémes d'implants dentaires

Ces piliers sont fournis pour résoudre les problemes d'orientation et de parallélisme qui
peuvent survenir lors de la restauration. Le choix de la taille du pilier dépend de la distance
verticale entre la base de l'implant et les dents opposées, de la profondeur circulaire
existante et des exigences esthétiques de la zone restaurée.

NOILVSIY1VIIJ 3d NOHINdVJ 13 d3171d

G 0 H | GH | REFNO. |

=

S ol 7 1 050/1010 \
4.5 7 2 050/1012 ’ H
45 7 3 050/1014 /| |
4.5 7 5 050/1018 V.4 \/

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm.

Les capuchons de cicatrisation sont concus pour favoriser la guérison plus rapide des
tissus mous autour de la zone de l'implant. Les capuchons de cicatrisation, concus en
fonction du diametre et de la hauteur, peuvent étre sélectionnés en fonction des besoins et
des exigences d'un cas clinique spécifique, tout en préservant le profil d'émergence et le
pilier final nécessaires a ce processus.

afl D GH | REFNO. | 0 |

S 4.5 1 160/1993 i
4.5 2 160/1995 s
4.5 3 160/1997 GH
45 4 160/1999 -
4.5 5 160/2001 ¥
4.5 6 160/2003 £
4.5 7 160/2005
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Vis de barre

S

Multi-Unit Cast Cap Multi-Unit Bridge Multi-Unit Bridge (With Clip)  Multi-Unit Plastic

Multi-Unit Analog

!
N

Poste d'empreinte cuillére ouverte Multi-Unit Poste d'empreinte cuillere fermée Multi-Unit

|

J

Multi-Unit Gingiva

|

s # 2

Multi-Unit 30° Angulé Multi-Unit 17° Angulé Multi-Unit Droit

La valeur de couple recommandée pour le pilier principal
Multi-Unit est de 30 Ncm. La valeur de couple recommandée
pour la vis de connexion supérieure est de 15 Ncm.




Systemes d'implants dentaires

Les piliers prémilaires sont des piliers "spécifiques au
patient” entierement produits en fonction de la taille des
dents du patient. Les piliers sont spécialement congus et
fabrigués pour le patient en utilisant la technologie CAD /

CAM, en tenant compte de I'angle de |'implant appligué au |—-1 /(
patient, de la forme et de la structure de la dent, ainsi

gue de la relation avec les tissus environnants.. I

PREMILL ABUTMENT i ‘
Ref No. 400/0086 ‘/ .

S3INOIIWNN SNOILNTOS

Ti-Base est un produit utilisé pour I'enregistrement
numeérique de la position d'un implant et pour la
fourniture de restaurations sur les implants.

PILIERS TI-BASE (\\l\
GH 1.5: Ref No. 350/0310 N
GH 3: Ref No. 350/0312 lk
A
rd
[l est concu pour étre utilise comme repligue AN
d'implant dentaire, placée sur un modele imprimé en N )
3D ou fraisée, afin de reproduire la position, /T‘ —~

I'orientation et la plateforme restauratrice de (
I'implant placé dans la bouche.

DIM ANALOG - DiGITAL ANALOG
Ref No. 150/0026 !

Il représente la position et |'orientation de
I'implant dentaire ou de I'analogue pertinent
lors des procédures de numérisation CAD/CAM.

SCAN-BODY

TETE DE NUMERISATION

Ref No. 150/0034

Numeérisation Multi-Unit.

MULTI-UNIT SCAN BODY ‘ %
Ref No. 150/0034

opusimplant.com
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Les piliers a attachement a bille sont de petits ancrages en titane qui sont fixés de maniere
permanente dans les implants dentaires. Les piliers sont utilisés avec un corps métallique
et des bouchons en silicone. Les bouchons en silicone sont disponibles avec différents
degrés de rétention. Les piliers a attachement a bille offrent une rétention solide en aidant
a stabiliser une rétention excessive.

— (T Y T TR

— 100/0202
<N 100/0204

100/0206
100/0208
100/0210

Ul EEE W e =

Y

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm

i ”
-E l CLE DE BARRE
l Ref No. 22070969

o CAPUCHON EN METAL
& Ref No. 150/0027
—— ATTACHEMENT SPHERIQUE DE
; TYPE STANDARD A BALLE

Ref No. 15070028

ATTACHEMENT SPHERIQUE DE
' TYPE STANDARD A BALLE

| Ref No. 150/0029

ATTACHEMENT SPHERIQUE DE TYPE BALLE

STANDARD
Ref No. 150/0030
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401va01

Le Locator, systeme de connexion overdenture-implant, est concu pour étre utilisé
avec des protheses complétes ou partielles supportées par des implants endostéiques
dans la mandibule ou le maxillaire.

|

23070223
23070225
23070227
23070229
23070231

N g wonn

Bhaay

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm

CLE LOCATOR

‘ LONGUE - Ref No. 230/0427
‘ COURT - Ref No. 230/0429 ‘

Ref No. 23070013 Ref No. 23070015

opusimplant.com
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Il est soigneusement concu pour réhabiliter a la fois les arches édentées et partiellement édentées, en
particulier lorsqu'on utilise le concept de traitement Multi-Unit, cliniguement et scientifiquement

prouveé.

=
C
-
-
i
cC
=
ur
(=)
A
=
-

1

- 220/0540
—_ 3 220/0542
= 220/0544

2208

(I

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm / Bar screw: 15 Ncm

/i

- POSTE D'EMPREINTE TRAY OUVERT MULTI-UNIT - !_ POSTE D'EMPREINTE TRAY FERME MULTI-UNIT
: Ref No. 15070016 J Ref No. 15070018

—

CHARGEMENT IMMEDIAT MULTI-UNIT
Ref No. 220/0637

MULTI-UNIT ANALOG
; Ref No. 15070020

/)

‘ MULTI-UNIT BRIDGE(AVEC CROCHETS ‘ MULTI-UNIT BRIDGE

| Ref No. 220/0639 | Ref No. 150/00038 |

MULTI-UNIT GINGIVA

r VIS DE BARRE MULTI-UNIT = GH: 4 - Ref No. 220/0110
E Ref No. 220/0251 L J GH: 5 - Ref No. 220/0112

GH: 7 - Ref No. 220/0114

CLE DE TRANSFERT MULTI-UNIT CHAPEAU DE MOULAGE MULTI-UNIT BLANC / ROUGE
Ref No. 220/0964 Ref No. 150/0035

=

Recommended Torque Value: Max. 15 Ncm

e6/e7
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Il a été soigneusement congu pour réhabiliter les arcades édentées et partiellement édentées en

utilisant le concept de traitement Multi-Unit cliniguement et scientifiguement prouvé.

=
C
-
-
i
cC
=
'
>
=
)
cC
-
m
—
N

°

200/0113
200/0115

‘ 1 200/0111
| — 3
. 5

Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm / Bar screw: 15 Nem

U

- POSTE D'EMPREINTE TRAY OUVERT MULTI-UNITS 1 "’
: Ref No. 150/0016 H

I MULTI-UNIT ANALOG

| Ref No. 150/0020 |

POSTE D'EMPREINTE TRAY FERME MULTI-UNIT
Ref No. 150/0018

CHARGEMENT IMMEDIAT MULTI-UNIT

| Ref No. 220/0637 |

)

MULTI-UNIT BRIDGE AVEC CLIP MULTI -UNIT BRIDGE
)| Ref No. 220/0639 | \ Ref No. 150/00038

MULTI-UNIT GINGIVA
VIS DE BARRE MULTI-UNIT L" GH: 4 - Ref No. 220/0110

g | Ref No. 220/0251 | J GH: 5 - Ref No. 220/0112
GH: 7 - Ref No. 220/0114

CLE DE TRANSFERT MULTI-UNIT CHAPEAU DE MOULAGE MULTI-UNIT BLANC / ROUGE
Ref No. 220/0964 e Ref No. 150/0035

Recommended Torque Value: Max. 15 Ncm
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1
cC
§ [l est soigneusement concu pour réhabiliter les arcades édentées et partiellement édentées tout en
> utilisant le concept de traitement Multi-Unit cliniquement et scientifiguement prouvé.
=
)
c
o
m
w
8 AN '
/
7 ~
77 BERR L ReFno. |
- // ’_/
S
4 1 210/0111
§ -~ \ pe
~ } ] - 210/0113
- :
/ / 210/0115
: ‘///’,jf
—~ A ~———
// /
// / Recommended Torque Value: Max. 30 Ncm / Bar screw: 15 Ncm
/
)
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|
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/)
';///
- N
-~ \

POSTE D'EMPREINTE TRAY OUVERT MULTI-UNIT

| Ref No. 150/0016 |

POSTE D'EMPREINTE TRAY FERME MULTI-UNIT

Ref No. 150/0018

e

MULTI-UNIT ANALOG

| Ref No. 150/0020 |

CHARGEMENT IMMEDIAT MULTI- UNIT

Ref No. 220/0637

@ &

7
-
N
J
A
rd
g ‘ MULTI-UNIT BRIDGE AVEC CROCHETS) ‘ MULTI-UNIT BRIDGE
'/7\ Ref No. 220/0639 Ref No. 150/G
A
/‘/ "

/ MULTI-UNIT GINGIVA
g VIS DE BARRE MULTI-UNIT GH: 4 - Ref No. 220/0110

Ref No. 220/0251 J GH: 5 - Ref No. 220/0112
GH: 7 - Ref No. 220/0114

-

CLE DE TRANSFERT MULTI-UNIT CAPUCHON DE MOULAGE MULTCHAPEAU DE
Ref No. 220/0964 Ref No. 150/0035

Recommended Torque Value: Max. 15 Ncm
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® e Il est concu pour étre utilisé avec un
F s - guide pour percer la zone de l'implant et
N :.zi: _.; est un outil bidirectionnel qui peut étre
utilisé pour visser les implants.

(iAsndo

CLE A MOLETTE A COUPLE REGLABLE

P | Ref No. 180/0093 |

==

- j
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Il permet aux chirurgiens dentistes d'ajuster les implants au niveau osseux pour des diametres d'implants de 3,4, 3,8, 4,2 et
4,8 en un minimum d'étapes. Cela signifie que les praticiens peuvent bénéficier d'un confort maximal. Le kit maximise la
puissance de forage grace a un design de foret unique qui permet de sauter I'étape de forage intermédiaire, ce qui entraine
un processus de forage fluide et rapide, maximisant ainsi le contact entre l'os et I'implant. La puissance de forage
exceptionnelle du kit minimise simultanément la montée en température, maintenant une température de forage basse. La
forme du foret conique garantit qu'il fonctionne également comme un foret pilote, empéchant les éclaboussures pendant le

processus de forage. f

©3.5 IMPLANT

Uj_ D ‘ H ‘ REF NO- Soft Tisue
o rest Bone
= 3.5 6 110/0361 T COURT | S
% . " pongy Bone
3.5 8 110/0362 = = a * 1
3.5 10 110/0363 0% T Al e : 5"
02.2 03.0 035 03.5 0350
3.5 12 110/0364 Guide Drill Final Drill Final Drill Neck Drill Bone Tap Impla'::s
[
DENTAL iMPLANT FORET
<t Crest Bone
o~ 4.0 6 110/0366 Spomgy e
4.0 8 110/0367 = fmm
4.0 10 110/0368 ¢ %% - *
022 83.0 3.6 Final 4.0 04.0 0400
4.0 12 11070369 Guide Drill Final Drill Final Drill I]rilll"a Neck Drill Bone Tap Impla':lllls
4.0 14 110/0365
DENTAL iMPLANT FORET
<t Crest Bone
(] 4.5 6 110/0371 Spongy Bone
4.5 8 110/0372 nm
4.5 10 110/0373
022 03.0 Final  03.6 Final 041 045 04.5 045
4.5 12 11070374 Guide Drill Final Drill Drilllna Drilllrla Final Drill Neck Drill Bone Tap Opus Implant
4.5 14 110/0370
DENTAL iMPLANT FORET
(ip] e Crest Bone
2 5.0 6 110/0376 Spongy Bone
5.0 8 110/0377 —— Imm
5.0 10 110/0378 *ies: *
022 g3a0Final 036 045 95.0 05.0 05.0 05.0
5.0 le 110/0378 Guide Drill Final Drilt Drilll"a Final Drill ~ FinalDrill  FinalDrill  Neck Drill  BomeTap  Opus Implant
5.0 14 110/0375

Il est recommandé que |'implant soit placé 1 mm en dessous du niveau osseux lorsqu'il est
envoyé avec la clé de I'implant. Dans les os tres durs et corticaux, un foret a découper les filets
doit étre utilisé. Dans les os de type D4, il est recommandé de finir avec le foret précédent.
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