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La soluzione

per una chirurgia
odontoiatrica
mininvasiva
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MOLTI VANTAGGI, IN UNA GOCCIA.

o EFFICACE e puntale dedicato
e Rapida chiusura della ferita
(60-90 sec”) *® CONFORTEVOLE -410-13
e Ottimi risultati estetici 20910 e Indolore ?7411°
e Prevenzione del rischio e Trasparente e resistente
d'infezioni 2381012 allacqua 51015
e Riduzione del trauma 2101113 e Distacco spontaneo dopo 5-8
e dell'inflammazione 711 giorni dall'applicazione “5710.11.13
¢ |Indicato nei bambini
m FACILE 510115 e in pazienti non collaboranti 2610
e Pronto all'uso
. . VANTAGGI ECONOMIC] 2451016
e Semplice da applicare

e Nessuno spreco di prodotto

Q PRECISO - e Nessuna anestesiag 251015
e Fluidita del prodotto
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SLUBR AN Tiss o . y
r Non polimerizza in presenza di aria

Pronto all’'uso

| !‘l‘( Conservazione tra +2 - +8°C

= [

. o y Puo restare a temperatura ambiente
0,25 ml (22,5 */- 2,5°C) per 48ore 2

10 monodose sterili in blister di alluminio

Vantaggi In scheda tecnica del Glubran® Tiss2
« Semplificare le procedure chirurgiche + Chiusura di ferite chirurgiche in caso di interventi
- Aumentare l'efficienza procedurale di implantologia dentale, di chirurgia

. . maxillofacciale ed orale.
+ Risparmiare tempo

+ Chiusura lesioni a carico della mucosa orale

+ Migliorare i risultati estetici ST T T
causate da traumi o incisioni chirurgiche.

+ Aumentare il comfort del paziente

Ridurre i danni dei comportamenti errati del
paziente

i ANCHE IN PAZIENTI CON COAGULOPATIE ‘ . s
CONGENITE E SCOAGULATI & AUTORIZZATO ALL'USO PEDIATRICO

DISPOSITIVO MEDICO DI CLASSE lla
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NBCA OCA

(N - BUTIL 2 CIANOACRILATO) (2- OCTIL CIANOACRILATO)

| due monomeri (NBCA+OCA) conferiscono:
> Elasticita &1°
> Non polimerizza in presenza di aria “

> Temperatura di polimerizzazione di 45 °C,
molto inferiore rispetto adesivi cutanei monomerici !

> Elevata forza tensile (27.34 N) 14

Indicato per la sutura
FISSARE E PROTEGGERE
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¢ rinforza e sigilla la sutura
e stabilizza e protegge le membrane e gli innesti

Sigillare la gengiva
Protezione da applicare sopra i tessuti gengivali scoperti.

ESTRAZIONE DEL TERZO MOLARE INCLUSO
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