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Un design PRO di nuova generazione...

Progettato per garantire stabilita e
posizionamento ottimizzato.

T3 PRO. Stabilita su cui contare,
prestazioni di cui fidarsi.

Un posizionamento ottimizzato € come un faro nell'oscurita del mare.

T3 PRO e progettato con un'attenzione particolare alla stabilita, per guidarvi
con un controllo e una prevedibilita maggiori. L'innovativo design PRO di
ZimVie vuole essere un faro luminoso nelle situazioni che richiedono la
massima precisione.

| mari in tempesta possono portare velocemente una nave fuori rotta.

La luce e la chiarezza, invece, possono prevenire situazioni di pericolo e, in
ambito odontoiatrico, complicazioni future per la salute dentale dei vostri
pazienti. T3 PRO vi aiuta a navigare in un piano di trattamento affidabile.



Affidatevi a T3 PRO e ai PROfessionisti per
sorrisi immediati!

T3 PRO & |'ultima generazione dei comprovati impianti T3 e Osseotite®. Come
il suo predecessore, T3 PRO consente di ottenere risultati estetici e di successo
a lungo termine. Con T3 PRO potrete soddisfare in tutta sicurezza le principali
esigenze dei vostri pazienti: funzionalita immediata, tempi di trattamento
ridotti ed estetica ottimale. Assumete il controllo di ogni scenario clinico, dalla
routine ai casi complessi. T3 PRO e il PROfessionista su cui contare.

Caratteristiche di T3 PRO

+ Progettato per garantire immediatezza e stabilita apicale elevata?
« Esperienza di posizionamento ottimizzata*

+ Supporto perimplantare dell'osso a breve e lungo termine™

- Difesa perimplantare®"2>-28

+ Connessione Certain® compatibile con SureSeal™ e la tecnologia platform
switching

« Compatibile con i componenti protesici, la strumentazione e i protocolli di
fresatura conica Certain esistenti

* Rispetto all'impianto T3%



Progettato per garantire
immediatezza e stabilita apicale
elevata

T3 PRO presenta un nucleo dell'impianto completamente conico con
profondita della filettatura progressivamente crescente. Le filettature piu
aggressive penetrano piu in profondita nell'osso e consentono un elevato
contatto iniziale tra I'osso e I'impianto (IBIC’), soprattutto nella regione
apicale. Cio consente a T3 PRO di offrire una stabilita apicale elevata.

Con un'adeguata stabilita primaria e un carico occlusale appropriato, T3 PRO
offre una funzionalita immediata nelle applicazioni sul dente singolo e/o su
piu denti.

Sezione trasversale di T3 PRO (A)
rispetto a un impianto a livello osseo
paragonabile (B) in un blocco osseo

compatto (entrambi posizionati
secondo il protocollo di fresatura del

produttore).
Impianto A Impianto B
Contatto elevato tra osso e superficie dell'impianto Contatto ridotto tra osso e superficie dell'impianto
Elevato innesto apicale Ridotto innesto apicale

* L'IBIC & I'area della superficie dell'impianto a contatto con |'osso al momento
del posizionamento prima che il nuovo tessuto osseo inizi a formarsi.'?



NUCLEO COMPLETAMENTE CONICO

MAGGIORE PROFONDITA DELLA FILETTATURA*

* Rispetto all'impianto T3



Ottimizzazione dell'esperienza
di posizionamento

T3 PRO presenta un collare riprogettato, un nucleo dell'impianto completamente
conico e scanalature affilate per un'esperienza di posizionamento ottimizzata:

+ Eccellente efficienza di taglio e migliore sensazione tattile durante il
posizionamento’

- Filettatura autofilettante progettata per un inserimento controllato

« Profilo di coppia ideale: minore coppia di inserimento con aumento graduale
della coppia di posizionamento?

+ Regolazione della profondita di posizionamento senza necessita di preparare
nuovamente il sito?

DESIGN ERGONOMICO
DEL COLLARE

Regolazione della profondita di
posizionamento




PROFONDITA DELLA SCANALATURE AFFILATE
FILETTATURA Scanalature di taglio affilate per una maggiore
PROGRESSIVAMENTE efficienza di taglio e una migliore sensazione
CRESCENTE tattile durante il posizionamento

Inserimento controllato

* Rispetto all'impianto T3%



_ Supporto perimplantare dell'osso
a breve e lungo termine

T3 PRO utilizza la tecnologia della superficie proprietaria Osseotite in combinazione con
caratteristiche in scala micronica maggiore. La tecnologia della superficie Osseotite &
costituita da caratteristiche in scala micronica fine (da 1a 3 micron) su tutta la lunghezza
dell'impianto, create da un processo di doppia mordenzatura acida (dual acid-etching,
DAE). Queste caratteristiche sono analoghe per dimensioni e forma a una singola fossetta
di riassorbimento creata dagli osteoclasti.? E stato dimostrato che le fossette create
mediante mordenzatura acida supportano la ritenzione della matrice ossea iniziale e
diversi stadi del processo di osteoinduzione, inclusa la promozione della ritenzione dei
coaguli di fibrina nel sangue e della modulazione dell'attivita piastrinica.®*

Il corpo dell'impianto T3 PRO presenta caratteristiche in scala micronica maggiore

(>10 micron), che, grazie alla doppia mordenzatura acida, si sovrappongono alle
caratteristiche in scala micronica fine (da 1a 3 micron). E stato dimostrato che la matrice di
collagene, espressa da cellule osteogeniche, si avvolge attorno a queste caratteristiche in
scala micronica maggiore e fornisce un supporto a lungo termine alla matrice ossea
matura.®

Caratteristiche della superficie dell'impianto in scala micronica maggiore. Le fibre di collagene si
avvolgono intorno alle caratteristiche topografiche tridimensionali di questa superficie.

CORPO DELL'IMPIANTO

@ Fibre di collagene avvolte Caratteristiche in scala micronica maggiore
intorno alle strutture in scala (>10 micron) e caratteristiche in scala
micronica maggiore micronica fine nella parte superiore

© Punta della struttura in scala micronica
maggiore

Immagini SEM ristampate da Biomaterials 35 (2014) 25-35, autori: Davies JE, Mendes VC, Ko JC, Ajami E., titolo dell'articolo: Topographic
scale-range synergy at the functional bone/implant interface, pagg. 25-35, Copyright (2014), con I'autorizzazione di Elsevier



| vantaggi in breve

» Topografia della superficie ibrida contemporanea (in scala maggiore e fine)

* La superficie ha dimostrato di facilitare il processo di osteointegrazione™

+ E stato dimostrato che la superficie in scala micronica fine facilita il mantenimento della matrice ossea iniziales2®

+ E stato dimostrato che la superficie in scala micronica maggiore fornisce un supporto a lungo termine alla matrice
ossea matura®?®

Le strutture in scala micronica
fine della superficie implantare
supportano la ritenzione della
matrice ossea.

€ Strutturein scala
micronica fine

O Matrice ossea iniziale

e — COLLARE DELL'IMPIANTO
Caratteristiche in scala micronica
fine (da 1a 3 micron) con doppia
mordenzatura acida

Immagini SEM ristampate da Biomaterials 35 (2014) 25-35, autori: Davies JE, Mendes VC, Ko JC, Ajami E,, titolo dell'articolo: Topographic
scale-range synergy at the functional bone/implant interface, pagg. 25-35, Copyright (2014), con l'autorizzazione di Elsevier



Difesa
perimplantare

T3 PRO utilizza la tecnologia della superficie proprietaria Osseotite (superficie
con doppia acidificazione) sull'aspetto della corona dell'impianto. | risultati a
lungo termine dimostrano che la superficie Osseotite non presenta un rischio di
perimplantite piu elevato rispetto al titanio macchinato e, al contempo, € in
grado di supportare il mantenimento del livello di osso sano.®

Numerosi studi clinici multicentrici a livello globale hanno documentato risultati
positivi utilizzando impianti con la tecnologia della superficie Osseotite.”"?
L'analisi istologica umana ha mostrato un elevato contatto tra I'osso e I'impianto
per la superficie Osseotite rispetto alla superficie macchinata.® Gli studi clinici
sulla superficie Osseotite continuano a documentare i vantaggi dell'aumento

dell'osteogenesi da contatto, soprattutto in ossa di scarsa qualita.”*

| vantaggi in breve

* Nessun rischio di perimplantite piu elevato rispetto al titanio macchinato e supporto
del mantenimento del livello di osso sano®

* La superficie Osseotite ha mostrato un contatto elevato tra osso e impianto rispetto
alla superficie macchinata®™

- La tecnologia della superficie
proprietaria Osseotite nella
parte della corona dell'impianto
aiuta a mantenere il livello
osseo senza aumentare il
rischio di perimplantite.®



Uno studio in vitro ha dimostrato che la superficie Osseotite presenta la minore
adesione batterica tra tutte le superfici ruvide testate.” Questo risultato & in linea
con altri studi di ricerca che hanno documentato un accumulo maggiore di
biomassa batterica e/o un numero significativamente maggiore di batteri
patogeni su superfici con ruvidita moderata (Sa: 1,1-2,0 pm) rispetto alle superfici
con ruvidita minima (Sa: 0,5-1,0 ym)."*” Una bassa adesione batterica puo
contribuire a ridurre al minimo la colonizzazione batterica e la formazione di
biofilm, riducendo il rischio di perimplantite.®

Adesione batterica su superfici lavorate Adesione batterica sulla
e altre superfici testurizzate® superficie Osseotite

o - i

Osseotite (DAE)

TiUnite® Acqua™ OsseoSpeed”

1,5 mm

Anche se la superficie Osseotite mostra
un'adesione batterica simile alla

superficie in titanio lavorato, i dati a Loon
lungo termine mostrano una perdita di
osso crestale minore con gli impianti 0,5 mm
con Osseotite rispetto a quelli con
superficie lavorata sul collare.®
0,0 mm B superficie Osseotite

Perdita ossea a 5 anni®

. Titanio macchinato

n



Connessione Certain compatibile
con SureSeal e la tecnologia
platform switching

Elevata resistenza di tenuta tra impianto e abutment

La caratteristica fondamentale di T3 PRO
rimane |'esclusiva connessione Certain,
compatibile con la tecnologia SureSeal,
che garantisce un'interfaccia impianto-
abutment stabile e con un'ottima tenuta,
riducendo cosi al minimo i
micromovimenti dell'abutment e le
potenziali microinfiltrazioni.”

E Scoprite le differenze tra la
connessione Certain e le
altre connessioni
https://vimeo.com/657881435
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Migliore integrita della tenuta rispetto alle connessioni
coniche e ad altre connessioni piatto-su-piatto?

Uno studio con test di permeazione potenziata con gas (GEPT) eseguito in
modo indipendente e condotto presso |'Universita di Zurigo ha dimostrato
che la connessione Certain ha ottenuto la migliore tenuta contro gas,

soluzione salina e batteri, tra altre connessioni piatto-su-piatto e coniche.?
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Senza platform switching Con platform switching

Strategia comprovata per mantenere il livello osseo:

platform switching integrato

Gli impianti T3 PRO sono disponibili con una funzione
di platform switching della corona. Nel modello T3
PRO con platform switching, il bordo esterno
dell'interfaccia impianto-abutment viene riposizionato
verso l'interno, lontano dal bordo esterno della
piattaforma dell'impianto. La giunzione impianto-
abutment medializzata che si crea fornisce supporto al
tessuto connettivo e riduce la perdita di osso crestale.”
Il follow-up radiografico a lungo termine di questi
impianti con platform switching ha dimostrato una
riduzione del 50% della perdita di osso crestale
rispetto agli impianti senza platform switching.?

Gli impianti T3 PRO con platform switching sono
disponibili nelle seguenti misure: 4D/3P mm,
5D/4P mm, 6D/5P mm

D = diametro del corpo dell'impianto
P = diametro della piattaforma protesica

| vantaggi in breve
e Riduzione della perdita di osso crestale
e Supporto per il tessuto connettivo

Piattaforma T3 PRO compatibile
con Encode® Emergence

per garantire un ulteriore
mantenimento dei

tessuti duri e molli
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Compatibile con i componenti
protesici e i protocolli di fresatura
conica Certain esistenti

T3 PRO ¢ dotato di connessione Certain, che offre un'ampia scelta di
componenti protesici, dalle protesi provvisorie a quelle cementate o
avvitate a unita singola, dai flussi di lavoro di serie o digitali ai restauri fissi o
mobili dell'intera arcata. T3 PRO e compatibile anche con la strumentazione

chirurgica Certain e i sistemi di chirurgia guidata Navigator® esistenti.

Abutment
CAD/CAM

B el
Abutment di guarigione . tee |/ |

Encode Emergence

Abutment a
profilo basso

*" TiBase
GenTek™

Componenti
per impronte




Protesi
provvisorie

:

{ Sistema di
1 ancoraggio rimovibile
o2 OverdenSURE®

T.. . Protocolli di
N . * riabilitazione per
*e. . I'intera arcata

Strumentazione chirurgica Certain e
sistemi di chirurgia guidata Navigator

Kit di chirurgia guidata Navigator Kit chirurgico Strumentazione chirurgica



Il percorso
dell'odontoiatria digitale

La suite di soluzioni digitali ZimVie vi consente di scegliere in modo flessibile la vostra
rotta per arrivare a un T3 PRO posizionato con precisione e funzionale dal punto di vista
estetico. La suite comprende diverse soluzioni per la pianificazione chirurgica, il
posizionamento completamente guidato e il design avanzato dei componenti protesici.

Potete occuparvi in autonomia della pianificazione e della progettazione oppure
affidarvi a un laboratorio esterno di vostra scelta o a uno dei partner selezionati di
ZimVie. Scegliendo PRO, potete personalizzare le opzioni del flusso di lavoro durante il

percorso del paziente verso un sorriso sano.

.'n. .rJ
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SCANSIONE

Lo scanner intraorale iTero™
Element Plus Series migliora
I'esperienza del paziente tutte
le volte che & necessario
rilevare un'impronta.

PIANIFICAZIONE
Real GUIDE™ Software Suite
offre tutto cio di cui avete

bisogno per una
pianificazione precisa e un
posizionamento prevedibile
degli impianti.

GUIDA

Implant Concierge™ e una
piattaforma basata sul Web
che funge da Virtual
Treatment Plan Coordinator™,
il punto di riferimento
completo per le vostre
esigenze di chirurgia guidata.



ifero’

RealGUIDE™

UNIVERSAL OPEN SYSTEM

3in1
Abutment di
guarigione, cappetta
per impronta, scan
body

implant (o
concierge” U

GenTek”

Componenti
originali
ZimVie

POSIZIONAMENTO

Il sistema Navigator consente di
eliminare complessita e
imprecisioni dalla chirurgia
completamente guidata.

GUARIGIONE E
SCANSIONE

Modellare naturalmente i
tessuti molli e processare in
modo efficiente il restauro
finale con il sistema di
impronta Encode Emergence
facile da usare.

RIPRISTINO

E possibile scegliere tra
materiali di consumo GenTek
o abutment CAD/CAM
specifici, progettati per
adattarsi all'anatomia del
paziente, che producono un
profilo di emergenza naturale
attraverso i tessuti molli.




*_ Informazioni

per gli ordini

T3 PRO con platform switching

Lunghezza
8,5mm 10 mm 1,5mm 13 mm 15 mm
'4 mm (P) T3PT5485 10 T3PT5411 T3PT5413 T3PT54

6/5 mm (P) T3PT6585 T3PT6510 T3PT651 T3PT6513 T3PT6515

D = diametro del corpo dell'impianto
P = diametro della piattaforma protesica

T3 PRO senza platform switching

Lunghezza

8,5mm 10 mm 11,5 mm 13mm 15mm

3,25 mm (D) T3ST3285 13513210 T3ST321 T3ST3213 T3ST3215
4 mm (D) T3ST485 T35T410 T3ST41 T3ST413 T3ST415

5mm (D) T35T585 T3ST510 T3ST5T1 T3ST513 T3ST515

6 mm (D) T3ST685 T35T610 T3ST6 T3ST613 T3ST615
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