








Menos de 10 dientes fijos por mandibula (maxilar / mandibula)
o denticion inestable (» Dentista).

El paciente utiliza una protesis parcial removible / dentadura
completa o aparatos nocturnos en la boca o en la zona de la
mandibula (» Dentista)

Recesion de las encias, inflamacion aguda o lesion en la boca o
en la zona dental (» dentista)

Problemas técnicos en la colocacion de la férula (» en este
caso, se recomienda pedir al dentista o al otorrinolaringélogo
responsable que se haga cargo o ayude en la colocacion - si es
necesario, con una contribucion a los costes).

11. Limpieza, cuidado y almacenamiento correctos

Limpieza y cuidado

En el uso diario, aclare la férula sélo con agua fria y guardela en un
lugar fresco y seco en la caja de plastico suministrada. A intervalos
regulares, pero al menos una vez a lasemana, la férula debe limpiar-
se con un limpiador de férulas. Para ello, diluya el liquido limpiador
con agua tibia seg(in las instrucciones del fabricante y limpie la férula
rapidamente con un cepillo de dientes suave.

A continuacion, aclare bien la férula con agua fria. Por favor, no
sumerja la férula en la solucion limpiadora durante un periodo de
tiempo prolongado. La superficie de la férula es sensible y podria
ser dafiada por la solucion. Alternativamente, la férula puede
limpiarse con pastillas de limpieza (,tabs*) para férulas de avance
mandibular. No utilice pastillas de limpieza para protesis dentales
o maxilares ni limpiadores para aparatos de ortodoncia. Estos son
demasiado agresivos para la superficie blanda de la férula y la
atacarian o danarian.

Almacenamiento
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Por favor, guarde la férula en la caja de almacenamiento suminis-
trada en un lugar fresco y seco, fuera del alcance de los nifios y
los animales domésticos. La vida util de la férula suele ser de 8 a
15 meses. El estrés especial (bruxismo severo, acido oral fuerte...)
puede acortar significativamente la vida util.

12. ;Cémo puedo determinar si la férula puede seguir
utilizindose?

Si la superficie de la férula estd agrietada, rota o dafada de alguna
manera, debe ser reemplazada. Por favor, deseche las barandillas
dafadas o que deban ser sustituidas en la basura doméstica.

Handleiding «+ NEDERLANDS

1. Wat is de onderkaakprotrusiebeugel SomnoFit-S en waar-
voor wordt hij gebruikt?

SomnoFit-S is een tweedelige kaakbeugel uit thermoplastische
kunststof. Hij wordt gedragen in de mondholte om gewoon
snurken (zgn. primair snurken) en lichte tot middelmatige obst-
ructieve slaapapneu te verhinderen. SomnofFit-S is een medisch
product van klasse .

2. Gebruiksdoel en toepassingsgebied

Gebruiksdoel

De onderkaakprotrusiebeugel dient om snurkgeluiden en nach-
telijke ademhalingstops te verhinderen. Snurkgeluiden ontstaan
wanneer het weefsel in de bovenste luchtwegen verslapt en de
luchtwegen vernauwen.

Op de knelpunten stroomt de lucht sneller en dit zorgt ervoor dat
het omliggende weefsel trilt. Dit wordt ervaren als snurkgeluid. Bij



nachtelijke ademhalingstops vernauwt het verslapte weefsel niet
alleen de luchtweg maar sluit die ook tijdelijk volledig resp. ge-
deeltelijk af. De ademhaling komt kortstondig tot stilstand.
Toepassingsgebied

De onderkaakprotrusiebeugel wordt gebruikt tegen geluid-
sontwikkeling bij eenvoudig positiegerelateerd snurken (zgn.
tongbasis snurken) en tegen ademhalingstops ten gevolge van
positieafhankelijke, lichte of middelmatige obstructieve slaapa-
pneu (ook: morbide snurken). Doorgaans wordt de onderkaak-
protrusiebeugel alleen aangewend. Hij kan echter ook gebruikt
worden in combinatie met producten voor positietherapie (zoals
anti-snurk shirts of positievestjes). SomnoFit-S mag enkel voor dit
doel gebruikt worden.

Het gebruik van de onderkaakprotrusiebeugel is uitgeslo-
ten in de volgende gevallen:

Wanneer de beugel niet voldoende stevig kan bevestigd worden
aan de boven- en onderkaak. Bijv. wanneer een uitneembare
volledige of gedeeltelijke prothese gedragen wordt; of wanneer
er per kaak minder dan 10 vastzittende tanden aanwezig zijn
(tandvullingen vormen geen belemmering).

Wanneer er ‘s nachts een tandbeugel gedragen moet worden.
Tandvleesatrofie of een kwetsbaar gebit.

Pijn of klachten in het kaakgewricht.

Bij acute ontstekingen of verwondingen in de mond of gebit
(in dit geval moet het gebruik echter enkel tijdelijk, ttz. voor de
duur van de aantasting onderbroken worden).

Wanneer de kaak nog niet volgroeid is. Vandaar dat het gebruik
niet wordt aanbevolen voor personen jonger dan 18 jaar.
Algemeen wordt aangeraden om voor het eerste gebruik het gebit
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en de kaken te laten controleren door de behandelende arts.

3. Tot wie richt zich de therapie door middel van een onder-
kaakprotrusiebeugel?

De therapie door middel van een onderkaakprotrusiebeugel richt
zich tot twee groepen patiénten. Enerzijds patiénten met positie-
afhankelijke, lichte tot middelmatige obstructieve slaapapneu. Bij
deze personen vormt de rugligging tijdens het slapen de oorzaak
omdat de tongspier naar achteren in de keel daalt en de luchtwe-
gen verspert. Zo komt het tot ademhalingstops. Anderzijds richt
de therapie zich tot patiénten met eenvoudig, positieafhankelijk
snurken (zog. primair snurken). Bij dit klachtenbeeld, dat ook
bekend staat als tongbasis snurken, verslapt de tong tijdens de
slaap in rugpositie, daalt naar achteren in de keel en vernauwt
daar de bovenste luchtwegen. Ademhalingswervelingen aan de
knelpunten zorgen voor trillingen in het keelweefsel en doen zo
het snurkgeluid ontstaan.

4. Prestatiekenmerken van het product en te verwachten
klinisch nut van de therapie

Prestatiekenmerken

De onderkaakprotrusiebeugel verhindert mechanisch een ver-
nauwing resp. volledige versperring van de bovenste luchtwegen
tijdens de slaap in rugligging. De beugel verplaatst de onderkaak
naar voren en zet op die manier het bij de onderkaak beginnende
tongspierweefsel onder permanente, lichte spanning. Hiermee
kan de tongspier zelfs in een toestand van volledige ontspanning
niet in die mate verslappen dat hij de bovenste luchtwegen in de
keelholte vernauwt resp. afsluit.

Te verwachten klinisch nut van de therapie



Een vermindering resp. volledig wegvallen van ademhalingstops
resp. door positiegerelateerde veroorzaakte snurkgeluiden - en bij-
gevolg een ongestoorde ademhaling tijdens de slaap.
5. Risico’s en ongewenste effecten
Tandgevoeligheid: in de eerste minuten na het uitnemen van
de beugel ‘s ochtends kan een licht verhoogde tandgevoelig-
heid optreden. Deze verdwijnt na een paar minuten.
Pijn aan de oorbasis: de eerste nachten na het begin van de
therapie kan een spanningspijn aan de oorbasis optreden.
Deze verdwijnt normaal gezien na een paar dagen. Indien de
pijn blijft aanhouden, verminder dan de druk van de beugel om
de trekspanning aan de kaken te verlagen. Als dit geen soelaas
biedt, stop dan met de therapie en neem contact op met de
behandelende arts.
Verhoogde speekselafscheiding: bij het gebruik van de beugel
in de mond kan er tijdens de eerste dagen van gebruik soms
een verhoogde speekselafscheiding plaatshebben. Het li-
chaam moet eerst wennen aan het “droge vreemde lichaam”
in de mond. Dit kan verholpen worden door de beugel nat aan
te brengen (= voor het aanbrengen kort afspoelen onder helder
water). Na een paar dagen normaliseert de speekselvorming.
+ Droge mond: in zeldzame gevallen kan een droge mond optre-
den ten gevolge van de beugeltherapie. Kleeftabletten tegen
een droge mond kunnen dit verhelpen ( bijv. XyliMelts).
Misselijkheid: in heel zeldzame gevallen kan misselijkheid optre-
den bij het gebruik van een beugel. In dit geval de therapie stop-
zetten en contact opnemen met de behandelende arts.
Verandering van de tandocclusie (contactpositie van de tanden
van boven- en onderkaak bij gesloten kaak): het is mogelijk dat de
contactpositie van de tanden van boven- en onderkaak veranderen
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door de beugeltherapie. Als u vaststelt dat na het dragen van de
onderkaakprotrusiebeugel de rustpositie van uw onderkaak ver-
anderd is (ttz. de onderkaak niet meer in de oorspronkelijke positie
staat), moet de therapie stopgezet worden en contact opgenomen
worden met de behandelende tandarts.
Uitspuwen: wanneer de beugel niet behoorlijk aangepast werd
ente los zit aan de tandenrijen kan het gebeuren dat de beugel ‘s
nachts onbewust uitgespuwd wordt. Dit heeft als gevolg dat - tot
wanneer hij opnieuw aangebracht wordt - de slaapapneus resp.
het snurken zich opnieuw kunnen voordoen.
Lichte verbranding van de huid bij een ondeskundige aanpass-
ing: wanneer de gedetailleerde aanwijzingen voor de aanpass-
ing van de onderkaakprotrusiebeugel niet gevolgd worden,
kan er in sommige gevallen een lichte verbranding van de huid
optreden. De aanpassing vereist een werkwijze met warm wa-
tervan 75° Celsius.
Inslikken: Het toevalliginslikken van de beugel is niet mogelijk. De
beugel is zo groot dat hij gewoon niet ingeslikt kan worden.
Blijven de storende bijwerkingen aanhouden, dan moet
A u het gebruik van de beugel stoppen en raad vragen aan
eenarts.
6.Voorbereidende maatregelen - aanpassing
Voor het eerste gebruik moet de beugel aangepast worden aan het
gebit van de patiént.
Algemene aanwijzingen
Het waterbad voor de aanpassing van de beugel moet een tem-
peratuur hebben van min. 75° Celsius. Als de watertemperatuur
te laag s, wordt het materiaal van de beugel in het waterbad niet
voldoende zacht en kan het niet makkelijk aangepast worden.



Als de watertemperatuur te hoog is, wordt het materiaal van de
beugel heel warm. Dit kan de aanpassing aan de tanden onaan-
genaam maken.

Aanpassing

1. Neem het bovendeel van SomnoFit-S (= met 1 haakje, voo-
raan) en neem plaats voor een spiegel. Oefen nu voor de spiegel om
de snurkbeugel aan te brengen in de mond en bijt voorzichtig in de
beetgleuf. Geen erg wanneer de voorgevormde beugel omvangrijk
en groot aanvoelt - door de aanpassing past de beugel duidelijk be-
terin de mondholte en valt hij nauwelijks op.

2. Leg de thermometer (zwarte schijf met groen in het mid-
den) in een schaal en vul deze ongeveer 8 cm met koud water.
Verwarm het water. tot de temperatuuraanduiding in het midden
van de thermometer van groen naar rood verandert (optimale
temperatuur). OPGELET: Het water mag de kooktemperatuur
niet bereiken!

3. Wanneer het water de optimale temperatuur bereikt heeft
(stemperatuuraanduiding van de schijf is veranderd van groen
naar rood), legt u het bovenstuk van de SomnoFit-S gedurende 3
minuten in het warme water @)). Let er voor de volgende stappen
goed op dat de aanpassing gebeurt binnen de 10-15 seconden
nadat de beugel uit het water genomen is. Anders bestaat het
gevaar dat het materiaal te sterk afkoelt en niet meer gevormd
kan worden.

4, Neem nu het bovenkaakdeel met behulp van een lepel uit het
water en schudt het warme water af. Het warme water moet voll-
edig weg zijn. OPGELET: Voor het aanbrengen altijd controleren
(bijv. door kort tegen de pols te houden) zodat de beugel niet de
oorzaak is van brandwonden in de mond.

Breng nu nu snel voor de spiegel het bovenkaakdeel aan op de bo-
37

venkaak. De beugel zo aanbrengen dat het witte haakje op het boven-
kaakdeel precies in het midden tussen de beide voorste snijtanden
gepositioneerd is @). Nu met beide duimen het bovenkaakdeel aan
beide zijden naar boven duwen tegen de bovenkaak.

5. Hou de beugel met één hand vast in de mond en plaats nu snel
de beetplaat met de andere hand. Bijt krachtig toe om een goede
tandafdruk te bekomen @. Vervolgens de beugel met de vingers
nog zijdelings aan de tanden aandrukken. Verminder lichtjes de
beetdruk en laat de beugel gedurende 2 minuten afkoelen en
uitharden in de mond. Ondertussen de kaak zo rustig mogelijk
houden. Daarna is het bovenkaakdeel aangepast.

6. Voor de aanpassing van het onderkaakdeel het bovenkaak-
deel in de mond houden, resp. het er opnieuw in plaatsen. Het
onderkaakstuk (=het beugelstuk met de 2 haakjes zijdelings ach-
teraan) wordt op dezelfde manier aangepast als het bovenkaaks-
tuk. Dus het water verwarmen tot de optimale temperatuur (= tot
de temperatuuraanduiding van de schijf verandert van groen naar
rood), dan het onderkaakstuk gedurende 3 minuten in het warme
water laten liggen. Het onderkaakstuk met een lepel uit het war-
me water halen en schudden tot het warme water volledig verwij-
derd is @). Controleer ook hier voor het inbrengen dat de OKPB
geen brandwonden in de mond veroorzaakt. Het onderkaakdeel
gecentreerd naar het bovenkaakdeel inbrengen in de mond, dwz.
de beide verticale markeringen moeten zich op gelijke hoogte
bevinden. Met de beide wijsvingers krachtig naar onderen druk-
ken en vervolgens de twee delen op elkaar drukken door steeds
harder te bijten @. Dan de contactdruk iets minderen en de twee
beugelonderdelen gedurende min. 2 minuten in de mond laten af-
koelen en uitharden. Dan het onderkaakdeel in helder, koud water
afspoelen. Het onderkaakdeel is nu klaar.



7. Nu moeten de twee beugelonderdelen nog met elkaar ver-
bonden worden door middel van de spanbandjes. Scheid de band
met de aanduiding “4” van het vel met behulp van een schaar /
mes @) en breng het aan. Plaats eerst het haakje van de boven-
kaakbeugel (= beugel met enkel één haakje vooraan) in de cen-
trale bandopening. Draai de beugel 90° zodat de langwerpige be-
vestigingspen makkelijk over de (langwerpige) bandopening kan
glijden. Dan de beugel 90° draaien - het bandje is nu vastgemaakt
en kan niet meer van het haakje glijden. Herhaal deze werkwijze
met de beide langwerpige gaten aan de banduiteinden met de
onderkaakbeugel (90 graden draaien > dan over de langwerpige
opening laten glijden > dan 90 graden terugdraaien > klaar). De
beugelis nu gebruiksklaar!

AANWIJZINGEN VOOR DE JUISTE BANDLENGTE / VOOR DE

JUISTE AANZET:

De juiste lengte van de band in mm bekomt u door het bandnum-

mer te vermenigvuldigen met factor 1,5. Voorbeeld: de band met

nummer 5 heeft een lengte van 7,5 mm (5x 1,5=7,5).

De eerste nachten na de aanpassing moet u bandlengte 4

gebruiken (deze heeft een aanzet van 6 mm); dan eventueel

kortere/langere banden gebruiken. Hoe korter de band hoe

sterker de aanzet.

Is band 4 bijvoorbeeld te strak (= er treedt een onaangenaam

trekgevoel in de kaak op), dan moet u een langere band, dwz.

een band met een lager cijfer (1,2 of 3) gebruiken.

Blijven de ademhalingstops of het snurken echter aanhouden

bij het gebruik van band 4, dan moet u een kortere band gebrui-

ken, ttz. de aanzet versterken (banden 5, 6, 7 of 8).

In de regel is een aanzet van 4-7 mm voldoende voor de meeste

gebruikers (ttz. de banden 3 en 4 worden het vaakst gebruikt).
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Als men een obstructieve slaapapneu behandelt met de beugel,
moet de correcte aanzet ingesteld worden door de behandelen-
de arts, resp. de instelling door hem gecontroleerd worden.

Algemene aanwijzingen voor de aanpassing:

+ Hoe beter de kwaliteit van de afdruk is, deste beter is de stevig-
heid van de beugel.

De aanpassing kan eventueel meermaals herhaald worden
aangezien het materiaal thermoplastisch is en verschillende
keren verhit kan worden zonder aan de eigenschappen van het
materiaal in te boeten. Hierbij moet de beugel eerst verwarmd
worden zoals bij een gewone aanpassing (zie stappen (2) tot (4)
van de aanpassing) en moeten de vorige afdrukken voorzichtig
met de vingers vlakgemaakt worden. In een tweede fase kan de
beugel dan zoals bij de eerste aanpassing opnieuw opgewarmd
en aangepast worden.

Eventuele randen die ontstaan door de aanpassingen kunnen
voorzichtig verwijderd worden met een scherp mes.

7. Hoe gebruik ik de onderkaakprotrusiebeugel op een ju-
iste manier?

Reinig voor het aanbrengen van de beugel, dus voor het slapen-
gaan, de neusgangen, bijv. met een neusdouche. Spoel de pro-
pere beugel kort af met koud water en plaats hem in de mond.
De ervaring toont aan dat dit het makkelijkste lukt wanneer men
eerst met de tanden van de bovenkaak in de bovenste beugel bijt
en daarna de onderkaak naar voren trekt en dan met de tanden
van de onderkaak in de onderste beugel bijt.

Hou er rekening mee dat het een paar nachten kan duren voora-
leer u de beugel volledig gewoon bent en tijdens het dragen geen



gevoel van een vreemd voorwerp in de mond meer heeft. De beu-
gel moet na gebruik telkens afgespoeld worden met koud water.
Gelieve de reinigingstips in acht te nemen.

8. Hoe stel ik vast dat de beugel doeltreffend is resp. correct

gebruikt wordt?

Gewoon snurken

Het eenvoudigste is om aan de bedpartner te vragen of er tijdens

de slaap in rugligging verder nog snurkgeluiden optreden (gelieve

er rekening mee te houden dat zelfs bij een effectieve snurkthera-

pie door het natuurlijke ademhalingsgeluid nog een bepaald rest-

geluidsniveau kan aanhouden).

Slaapt men alleen dan kan men een beroep doen op smartphone

apps om de snurkgeluiden te registreren. Hiermee kan gecontro-

leerd worden of de therapie doeltreffend is. Ook een droge mond

‘s ochtends is een - weliswaar zwakkere - aanwijzing dat er met

een open mond geademd en bijgevolg vermoedelijk verder ges-

nurkt werd.

Obstructieve slaapapneu

Ook hier kan men aan de bedpartner vragen of tijdens het sla-

pen in rugligging verder ademhalingstops optreden. Aangezien

de behandeling van obstructieve slaapapneu altijd ook medisch

begeleid wordt, is deze inschatting echter niet voldoende. De be-

handelende arts moet ook vaststellen of de therapie doeltreffend

is (slaapendoscopisch onderzoek / polygrafie).

9. Hoe ga ik om met een functionele belemmering van de

beugel?

Uitspuwen s nachts / verlies s nachts

Als de beugel niet juist afgesteld werd, dwz. de aanhechting van
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het beugelmateriaal aan het tandoppervlak niet voldoende sterk
is, kan het gebeuren dat de beugel uitgespuwd worden. Op die
manier vervalt het aanzeteffect en is de therapie niet doeltreffend.
Reinigin dit geval de beugel en breng hem opnieuw aan. Indien hij
niet voldoende strak meer zit, moet het proces van de aanpassing
herhaald worden.

Drukplaatsen door de beugel

Het is mogelijk dat de beugel na een succesvolle aanpassing te
groot aanvoelt of op sommige plaatsen op het tandvlees drukt
(dit probleem kan af en toe opduiken aan het buitenoppervlak
van de tanden). De wilskracht om een beugel te dragen vermin-
dert hierdoor. Controleer de pasvorm van de beugel en kort de
zijkanten van de drukplaatsen op het tandvlees voorzichtig in
met een scherp mes of cuttermes. Vervolgens de juiste pasvorm
controleren.

Vervorming door hitte

Wordt een beugel gedurende langere tijd blootgesteld aan te gro-
te hitte of bewaard in een te warme omgeving (in het bijzonder
contact met direct zonlicht), dan kan een vervorming optreden.
De beugel is in dat geval niet langer bruikbaar en moet vervangen
worden.

10. In welke situaties moet ik medisch advies inwinnen?
Wanneer zich één van de volgende situaties voordoet, raden we aan
om medisch advies in te winnen vooraleer de beugel gebruikt wordt.
Problemen met het kaakgewricht (» tandarts / orthodontist)
Per kaak (boven- / onderkaak) minder dan 10 vastzittende tan-
den of een kwetsbaar gebit (> tandarts)

De patiént draagt een uitneembare gedeeltelijke prothese/voll-
edige prothese of nachtelijke tandbeugel in de mond of kaak



(» tandarts)

Tandvleesatrofie, acute ontstekingen of letsels in de mond of
van de tanden (» tandarts)

Technische problemen met de aanpassing van de beugel (»
in dit geval raden we aan om aan de behandelende tandarts
of NKO-arts te vragen om de aanpassing - eventueel tegen een
financiéle bijdrage - over te nemen resp. te ondersteunen)

11. Juiste reiniging, onderhoud en bewaring

Reiniging en onderhoud

Voor dagelijks gebruik de beugel uitsluitend afspoelen met koud
water en koel en droog bewaren in de meegeleverde kunstofbox.
Met regelmatige tussenpozen, minstens éénmaal per week, moet
de beugel gereinigd worden met een reinigingsmiddel voor beu-
gels. Hiertoe de reinigingsvloeistof volgens de instructies van de
fabrikant verdunnen met lauw water en de beugel snel reinigen
met een tandenborstel. Spoel daarna de beugel zorgvuldig af met
koud water.

Gelieve de beugel niet gedurende een langere tijd in het reinigings-
middel te laten liggen of weken. Het oppervlak van de beugel is
gevoelig en zou anders beschadigd kunnen worden door de oplos-
sing. Een andere mogelijkheid is de beugel reinigen met reinigings-
tabletten (“tabs” voor onderkaakprotrusiebeugels. Gelieve in geen
geval gebruik te maken van reinigingstabletten voor tand- of kaak-
prothesen of reinigingsproducen voor tandbeugels die in de handel
verkrijgbaar zijn. Deze zijn te agressief voor het weke oppervlak van
de beugel en kunnen deze aantasten of beschadigen.

Bewaring

De beugel koel en droog bewaren in de meegeleverde bewaarbox
en buiten het bereik van kinderen en huisdieren houden. De le-
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vensduur van de beugel bedraagt normaliter 8-15 maanden. Een
bijzondere belasting (sterk bruxisme, sterk mondzuur ...) kan de
levensduur gevoelig inkorten.

12. Hoe stel ik vast of de beugel nog gebruikt kan worden?

Als het oppervlak van de beugel scheuren, breuken of andere
beschadigingen vertoont, moet deze vervangen worden. Bescha-
digde of te vervangen beugels bij het huishoudelijk afval sorteren.

Kayttdohje « SUOMI

1.Miké on SomnofFit-S -kuorsauskisko ja mihin sitd kéytetaan?
SomnoFit-S on [dmpémuotoiltavasta muovista valmistettu kak-
siosainen hammaskisko. Kisko asetetaan suuhun ehkaisemaan
“tavallista” kuorsausta seka lievaa ja keskivaikeaa uniapneaa.
SomnoFit-S on luokan | [aakinnéllinen laite.

2. Kéyttotarkoitus ja kayttoalue

Kéyttotarkoitus

Kuorsauskiskon tarkoitus on estda kuorsauksen seka yollisten
hengityskatkosten syntymistd. Kuorsausaani muodostuu, kun
kudokset ylemmissa hengitysteissd veltostuvat ja ahtauttavat
hengitystiet.

Ahtaumakohdissa ilma virtaa nopeammin ja saa lahella olevat
kudokset véreilemaan. Tasta syntyy dani, jonka kuulemme ku-
orsauksena. Yollisia hengityskatkoksia syntyy, kun veltostuneet
kudokset eivét ainoastaan ahtauta hengitysteitd, vaan tukkivat ne
hetkellisesti osittain tai taysin. Hengitys katkeaa téll6in hetkeksi.
Kéyttoalue



Kuorsauskiskoa kéytetdan ehkaisemédn tavallista, asentoriippu-
vaista kuorsausta (ns. kielikuorsaus) seka hengityskatkoksia, jot-
ka ovat seurausta lievastd tai keskivaikeasta uniapneasta. Yleensd
kuorsauskiskoa kdytetdan yksinaan. Sita voidaan kuitenkin kayt-
taa my6s yhdessd asentohoitotuotteiden (kuten kuorsauspaitojen
tai -liivien) kanssa. SomnoFit-S -kuorsauskisko saa kayttaa vain
naihin tarkoituksiin.

Kuorsauskiskon kaytto on kielletty seuraavissa tapauksissa:

Kun kuorsauskiskoa ei voida kiinnittdd yla- ja alaleukaan ri-
ittdvan tukevasti. Esim. jos kéytetddn irrotettavaa koko- tai
osaproteesia tai jos jommassa kummassa hammasrivistossa
on vahemman kuin 10 tukevasti paikoillaan olevaa hammasta
(hammaspaikat eivat haittaa).

Kun yolld on kaytettdva hammasrautoja.

Kun ikenet ovat vetdytyneet tai hampaisto i ole tukeva.

Kun leukanivelessa on kipuja tai ongelmia.

Kun suun tai hampaiden alueella on akuutti tulehdus tai haava
(tassa tapauksessa kaytté on kuitenkin keskeytettéva vain tila-
péisesti, kunnes tilanne on korjaantunut).

Kun leuan kasvu on vield vaiheessa. Tasta syystd kuorsauskis-
kon kéyttoa ei suositella alle 18-vuotiaille.

Vleisesti suositellaan, ettd hoitava [d&kari tarkastaa hampaiston ja
leuan ennen ensimmaistd kayttokertaa.

3. Kenelle kuorsauskisko hoitomuotona sopii?

Kuorsauskisko sopii kahdelle ryhmélle. Ensimméinen ryhma on
henkilot, joilla on lieva tai keskivaikea uniapnea. Nailla henkilgilld
selinmakuulla nukkuminen aiheuttaa sen, ettd kielilihas painuu
taaksepdin nieluun ja tukkii hengitystiet. Tama johtaa hengitys-
katkoksiin. Toinen ryhma on henkil6t, jotka kérsivat tavallisesta,
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asentoriippuvaisesta kuorsauksesta. Tata kuorsaustyyppia kutsu-
taan myos kielikuorsaukseksi, jolloin kieli painuu selinmakuulla
nukkuessa nieluun, jossa se ahtauttaa ylemmét hengitystiet. Il-
man kiertaessd ahtaumakohdissa nielun kudokset alkavat varei-
lemaan ja kuorsausaani syntyy.

4. Tuotteen suorituskyky ja hoidosta odotettavissa oleva
kliininen hycty

Suorituskyky

Kuorsauskisko estdd mekaanisesti ylempien hengitysteiden ah-
tautumisen tai tukkeutumisen selinmakuulla nukkuessa. Kisko
tyontad alaleukaa eteenpain, jolloin alaleukaan kiinnittyneet kielen
lihakset ovat pysyvasti lievassa jannityksessa. TallGin kieli ei pysty
veltostumaan taysin niin, ettd se ahtauttaisi tai tukkisi hengitystiet,
vaikka se olisikin téysin rentoutunut.

Hoidon odotettu kliininen hyéty

Hengityskatkosten ja asentoriippuvaisen kuorsauksen vahenta-
minen tai ehkaisy - ja siten vaivaton hengitys unen aikana.

5. Riskit ja ei-toivotut vaikutukset

+ Hampaiden herkkyys: Aamuisin ensimmaisten minuuttien ai-
kana sen jalkeen, kun kisko on otettu pois suusta, voi esiintyd
lisdantynyttd hampaiden herkkyytta. Tunne havida muutaman
minuutin kuluttua.

Kipu korvan tyvessa: Ensimmaisten diden aikana kuorsauskis-
kon kayton aloittamisen jalkeen korvan tyvessé voi esiintya
kivuliasta kireyttd. Taméd haviaa yleensa muutaman paivan
kuluttua. Jos kipu jatkuu, vahennd kuorsauskiskon aiheutta-
man tyonnon maaraa leukaan kohdistuvan jannityksen vahen-
tamiseksi. Jos tama ei auta, lopeta kiskon kaytto ja ota yhteys
laakariin.




Lisadntynyt syljeneritys: Kun kuorsauskisko asetetaan suuhun,
syljeneritys saattaa olla voimakasta ensimmaisten pdivien
aikana. Elimiston on ensin totuttava suussa olevaan ,kuivaan
vierasesineeseen®. Ratkaisuksi voit kokeilla asettaa kiskon
suuhun vedelld kostutettuna (=huuhtele kisko hanavedelld).
Muutaman pdivan kuluttua syljeneritys palautuu normaaliksi.
Suun kuivuminen: Harvoissa tapauksissa suun kuivuminen voi
olla seurausta kuorsauskiskon kaytosta. Suun kuivumisen ehkai-
syyn kaytettavat limatabletit (esim. XyliMelts) voivat helpottaa.
Pahoinvointi: Erittdin harvoissa tapauksissa kiskon kayton yh-
teydessa voi esiintyd pahoinvointia. Tassa tapauksessa lopeta
kiskon kaytto ja ota yhteys [aakariin.
Muutokset purennassa (yla- ja alaleuan hampaiden asento
leuan ollessa kiinni): On mahdollista, ettd yld- ja alaleuan
hampaiden asento purtaessa muuttuu kuorsauskiskon kay-
ton seurauksena. Jos huomaat, ettd alaleukasi lepoasento
on muuttunut kiskon kayton jalkeen (eli alaleuka ei palaudu
alkuperdiseen asentoonsa), lopeta kiskon kayttd ja ota yhteys
hammaslaakariin.
Kiskon poissylkeminen: Jos kiskoa ei ole muotoiltu kunnolla
tai se on liian |6ysa, voi potilas tiedostamattaan sylked kiskon
pois suusta. Tama johtaa siihen, ettd kuorsausta ja hengityskat-
koksia voi syntya, kunnes kisko on asetettu takaisin paikalleen.
Lievat palovammat ihossa véaaranlaisen muotoilun seuraukse-
na: Jos kuorsauskiskon muotoilua koskevia yksityiskohtaisia
ohjeita ei noudateta, voi tietyissa olosuhteissa syntyd lievia
palovammoja ihoon. Muotoilu suoritetaan noin 70 °C:n kuu-
malla vedella.
Kuorsauskiskon nieleminen: Kuorsauskiskon vahingossa ta-
pahtuva nieleminen ei ole mahdollista. Kisko on kooltaan niin
42

suuri, ettei sita voi niella.
Jos hairitsevét haittavaikutukset jatkuvat, lopeta kiskon
kayttaminen ja kdanny ladkarin puoleen.
6. Esitoimenpiteet - Muotoilu
Ennen ensimmdisté kayttokertaa kisko muotoillaan omaan suu-
hun sopivaksi.
Yleinen huomautus
Kuorsauskiskon muotoilussa kéytettévan veden ldmpétilan on
oltava vahintdan 75 °C. Jos veden ldmpdtila on liian alhainen,
kiskon materiaali ei pehmene vesihauteessa riittavésti, eika sita
voida muotoilla oikein. Jos veden l[ampétila on liian korkea, kis-
kon materiaalista tulee todella kuumaa. Tama voi tehda kiskon
muotoilusta epamiellyttavan tuntuista.
Muotoilu

1. Ota SomnoFit-S -kiskon ylahampaisiin tarkoitettu osa (= 1
hakanen edessd) ja asetu peilin eteen. Harjoittele kiskon asetta-
mista suuhun peilin edessa ja pure hampaat varovasti purentau-
raan. Al3 huolestu, vaikka aihio tuntuisi epdmukavalta ja suurelta
suussa - muotoilun myotd kisko istuu suuhun huomattavasti pa-
remmin eikd sité juuri huomaa.

2, Laita [ampdmittari (musta levy, vihred keskusta) kattilaan, ja
tayta kattilan pohjalle noin 8 cm kylmaa vetta. Kuumenna vesi .
Lopeta kuumennus, kun [ampomittarin keskusta muuttuu vihre-
astd punaiseksi (ihanteellinen [ampétila). HUOM! Vesi ei saa saa-
vuttaa kiehumislampotilaa.

3. Kun vesi on saavuttanut ihanteellisen [dmpétilan (= [dm-
pomittarin keskusta on muuttunut vihreasta punaiseksi), aseta
kiskon yldosa kuumaan veteen 3 minuutin ajaksi @J. Huomioi
seuraavissa kohdissa, ettd muotoilun tulee tapahtua 10-15 se-




kunnin kuluessa siitd, kun kisko on otettu pois kuumasta vedestd.
Muussa tapauksessa materiaali voi viilentya liikaa, jolloin sita ei
voi enaa muotoilla.

4. Nosta kisko vedesté lusikan avulla ja ravista kuuma vesi pois.
Kuuman veden tulee olla téysin poissa. HUOM! Ennen kun asetat
kiskon suuhun, tarkista aina (esim. pitdmalla kiskoa hetken aikaa
rannetta vasten), ettei kisko polta suuta. Aseta kisko ripedsti yla-
hampaisiin peilin edessé. Kohdista kisko siten, ettd sen valkoinen
hakanen on tarkalleen ylempien etuhampaiden valissd. Paina
peukaloiden avulla kiskoa molemmilta puolilta yl6spain ylaham-
paita vasten @).

5. Pidé kiskoa suussayhden kdden avulla ja aseta toisella kadella
todella nopeasti purentalasta suuhun. Pure nyt hampaat voimak-
kaasti yhteen, jotta hampaiden painaumasta tulee hyvé @. Paina
lopuksi sormien avulla kiskoa myos hampaiden sivuja vasten. Va-
henné kevyesti purennan voimakkuutta ja anna kiskon viilentya ja
kovettua suussa 2 minuutin ajan. Pidé tana aikana leuka mahdol-
lisimman liikkumattomana. Kiskon yldosa on nyt valmis.

6. Pida valmiiksi muotoiltu ylakisko suussa samalla, kun muo-
toilet kiskon alaosaa. Kiskon alahampaisiin tarkoitettu osa (=2
hakasta takana sivuilla) muotoillaan samalla lailla, kuin yldham-
paisiin tarkoitettu osa. Kuumenna siis vettd, kunnes [ampétila on
ihanteellinen (= [dmpomittarin keskusta on muuttunut vihredsta
punaiseksi) ja aseta kiskon alaosa kuumaan veteen 3 minuutin
ajaksi. Nosta kisko vedesta lusikan avulla ja ravista kuuma vesi
pois @). Tarkista kiskon [ampétila, jotta se ei polta suuta. Aseta
kiskon alaosa alahampaisiin kohdistettuna ylempéén kiskoon
siten, ettd molempien kiskojen keskelld edessa olevat merkinnat
ovat samalla kohdalla. Paina etusormien avulla alempaa kiskoa
molemmilta puolilta alaspdin ja pure sitten kiskot tiukasti yhtee
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@. Vahenn kevyesti purennan voimakkuutta ja jatd molemmat
kiskon vahintadn 2 minuutin ajaksi suuhun viilentyméén ja kovet-
tumaan. Huuhtele kiskon alaosa viela kylman veden alla. Kiskon
alaosa on nyt valmis.

7. Seuraavaksi kiskot yhdistetaan toisiinsa pantojen avulla. Irrota
panta, jossa on merkinta “4”, saksien tai veitsen avulla setistd @). Ki-
innitd se sitten kiskoihin: kiinnita kiskon yldosan (kiskon osa, jossa
yksi hakanen edessd) hakanen pannan keskelld olevaan aukkoon.
Kéanna kiskoa 90 astetta, jotta pitkanomainen kiinnitystappi liu-
kuu helposti aukkoon. Kaann kiskoa 90 astetta takaisin - panta
on nyt tukevasti kiinnitetty eikd paase liukumaan pois. Toista
sama kiinnittden kiskon alaosan molemmat hakaset pannan
péissa oleviin pitkulaisiin aukkoihin (kddnnd 90 astetta > liu’uta
aukon lapi > kddnnd 90 astetta takaisin > valmis). Kisko on nyt
valmis kaytettavaksi!

HUOMIOITAVAA OIKEAAN PANNAN PITUUTEEN / ALALEUAN
TYONNON MAARAAN:

+ Saat selville pannan tarkan pituuden kertomalla pannan nu-
meron kertoimella 1,5. Esimerkki: 5-panta on pituudeltaan 7,5
mm (5x1,5=7,5).

Kéyta ensimmaiset yon kiskon muotoilun jalkeen 4-pantaa (ty-
6nnén pituus 6 mm); vaihda sitten tarvittaessa lyhyempaan tai
pidempaan pantaan. Mita lyhyempi panta, sita voimakkaampi
tyonto.

Jos 4-panta on liian tiukka (=leukaan kohdistuu epamiellytté-
vaa vetoa), valitse pidempi panta, eli panta, jonka numero on
pienempi (esim. 1,2 tai 3).

Jos kuorsausta tai hengityskatkoksia esiintyy 4-pantaa kaytet-
tdessa, valitse lyhyempi panta, jotta tyontd on voimakkaampaa



(esim. 5,6, 7tai 8).

Lahtokohtaisesti pannat, joiden tyonto on 4-7 mm (pannat
3 ja 4) ovat eniten kaytettyja ja sopivat suurimmalle osalle
ihmisistd. Jos kiskoa kaytetaan uniapnean hoitomuotona, on
suositeltavaa, ettd aakari tarkistaa sopivan tyonnon maaran ja
tarkistaa tehdyt asetukset.

Yleista huomioitavaa kiskon muotoiluun:

Mitd selvemmin hampaiden painauma nakyy kiskossa, sitd pa-
remmin kisko pysyy suussa.

Muotoilu voidaan tarvittaessa toistaa useita kertoja, silld ma-
teriaali on termoplastista, eli sitd voidaan lammittaa useita
kertoja ilman, ettd sen ominaisuudet heikkenevét. Kisko on
ensin [dmmitettavé, kuten tavallisen muotoilun yhteydessa (ks.
vaiheet 2-4) ja edelliselld muotoilukerralla tehty painauma on
tasoitettava varovasti sormilla. Toisella muotoilukerralla kisko
lammitetaan uudelleen ja muotoillaan ohjeen mukaan, kuten
ensimmaisellakin kerralla.

Muotoilun aikana ilmestyneitd kulmia voi tasoittaa varovasti
teravalla veitsella.

7. Miten kdytan kuorsauskiskoa oikein?

Ennen kuin asetat kiskon suuhusi ja kdyt nukkumaan, puhdista
nenakaytavat esimerkiksi nenakannulla. Huuhtele puhdas kisko
lyhyesti kylmélld vedelld ja aseta se suuhun. Kokemus on osoit-
tanut, etta tamd onnistuu helpoiten, kun puret ensin ylahampaat
ylakiskoon, tyonnat sitten alaleukaa eteenpdin ja puret lopuksi
alahampaat alakiskoon.

Huomaathan, ettd voi kestda muutamia 6itd, kunnes olet taysin
tottunut kiskoon ja vierasesineen tunne suussa haviaa. Huuhte-
le kisko kylmalla vedella jokaisen kdyttokerran jalkeen. Noudata
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puhdistusohjeita.

8. Mista tieddn, onko kuorsauskisko tehokas, tai kaytankd
sitd oikein?

Kuorsaus

Helpoin tapa on kysyd samassa sangyssa nukkuvalta kumppa-
nilta, esiintyykd selinmakuulla nukkuessa edelleen kuorsausta.
Huomaathan ettd vai
onnollisista henglty
Josnukutyksin, voit kdyttda kuorsauséanien tallentamiseen tarkoi-
tettua alypuhelinsovellusta. Sen avulla voit tarkistaa, toimiiko hoito
tehokkaasti. Myos kuiva suu aamuisin on yksi - vaikkakin heikompi
-osoitus siitd, ettd hengitys on kulkenut avoimen suun kauttaja etta
kuorsaus on todennékaisesti jatkunut.

Obstruktiivinen uniapnea

Myos tassd tapauksessa voit kysya samassa sangyssa nukkuvalta
kumppanilta, esiintyyko selinmakuulla nukkuessa edelleen hen-
gityskatkoksia. Koska obstruktiivisen uniapnean hoidossa muka-
na on aina myos |aékari, ei tamd arviointi yksin ole riittava. Myos
hoitavan [dakdrin on maaritettava, onko hoito tehokasta (yopoly-
grafia / unipolygrafia).

9. Miten toimin kiskon toiminnallisten puutteiden suhteen?
Kiskon poissylkeminen yolla

Jos kiskoa ei ole muotoiltu oikein, eli sen materiaalin tarttuvuus
hampaiden pinnoille ei ole riittavén voimakas, voi olla, etta syljet
sen tahattomasti pois suusta. Timén seurauksena leuka ei tyonny
eteenpain, eiké hoito toimi. Puhdista tallgin kisko ja aseta se uu-
delleen suuhun. Mikéli kisko ei edelleenkdan istu riittavan tiukasti,
muotoilu on tehtéva uudelleen.

Kiskon aiheuttamat painaumat




On mahdollista, etta kisko tuntuu liian suurelta tai se painaa jois-
sain kohdissa ikenid (tata ongelm aa voi toisinaan esiintya my6s
hampaiden ulkopinnoilla), vaikka muotoilu olisi tehty onnistunees-
ti. Téma vahentaa halukkuutta kdyttad kiskoa. Tarkista kiskon istu-
vuus ja lyhennd painaumia aiheuttavia kohtia varovasti terévalla
veitsella tai leikkurilla. Tarkista lopuksi, ettd kisko istuu hyvin.
Ldmmostd johtuva epamuodostuminen

Jos kisko altistuu pidemméksi aikaa liialliselle kuumuudelle tai
sité sdilytetaan liian kuumassa ympéristossa (erityisesti suorassa
auringonvalossa), se voi epamuodostua. Kisko muuttuu talldin
kayttokelvottomaksi ja se on vaihdettava uuteen.

10. Missa tllantelssa minun pitaisi hakeutua laakariin?
tilanteista tulee eteen, suosittelemme, ettd
ariin ennen kiskon kayttoa

+ Sinulla on kipua tai muita ongelmia leukanivelessa (» Ham-
masladkari / Purentaelinten fysioterapeutti)

Sinulla on jommassa kummassa hammasrivistossa alle 10 tu-
kevasti paikoillaan olevaa hammasta tai hampaisto ei ole tuke-
va (» Hammaslazkari)

Sinulla on irrotettava osa- / kokoproteesi tai kaytét yorautoja
(» Hammaslaakari)

Sinulla on vetdytyneet ikenet tai akuutti tulehdus tai haava su-
ussa tai hampaiden alueella (» Hammaslaakari)

Tekniset ongelmat kiskon muotoilun yhteydessa (» Tassé ta-
pauksessa suosittelemme pyytdmaan hammaslaékaria tai kor-
va-, nend- ja kurkkutautien erikoislaakaria avustamaan kiskon
muotoilussa - tarvittaessa lisakustannuksia vastaan)

11. Oikeaoppinen puhdistus, hoito ja sailytys

Puhdistus ja hoito
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Huuhtele paivittéisessa kdytossa oleva kisko kylmélld vedelld ja
sdilyta sita pakkauksen mukana tulevassa silytyskotelossa viile-
dssa ja kuivassa paikassa. Puhdista kisko saannollisesti, vahinta-
an kerran viikossa, kuorsauskiskon puhdistusaineella. Laimenna
puhdistusaine valmistajan ohjeen mukaisesti haalealla vedella
Ja puhdista kisko ripedsti pehmealla hammasharjalla. Huuhtele
kisko lopuksi huolellisesti kylmélla vedell4. Al liota kiskoa puh-
distusaineliuoksessa pitkdan.

Kiskon pinta on herkka ja voi vaurioitua sen vaikutuksesta. Voit
kayttaa kiskon puhdistukseen my6s niille tarkoitettuja puhdistus-
tabletteja. Ala kuitenkaan koskaan kéyta puhdistukseen tavallisia
hammasprotee5|lletark0|tettu1a puhdistustabletteja tai hammas-
rautojen puhdistusaineita. Ne ovat liian voimakkaita kiskon peh-
mealle pinnalle ja voivat vaurioittaa tai rikkoa sen.

Séilytys

Séilyta kiskoa pakkauksen mukana tulevassa séilytyskotelossa
viiledssé ja kuivassa paikassa, lasten ja lemmikkieldinten ulot-
tumattomissa. Kiskon kayttéikd on yleensé 8-15 kuukautta. Er-
ityinen rasitus (voimakas bruksismi, suuhapot...) voi lyhentaa
kayttoikaa merkittavasti.

12. Miten maéritan, voiko kiskoa edelleen kayttaa?

Jos kiskon pinta on halkeillut, murtunut tai muuten vaurioitunut,
se on vaihdettava. Havitd vaurioitunut tai vaihdettava kisko koti-
talousjatteen mukana.
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Sollte esim p oder der Schiene zu einem schweren Zwischen-
fall kommen, melden Sie d\esen bllle an den Hersteller und zustandige Behorde in Ihrem EU-Wohnsitzland.

Should any serious incident occur in connection with the fitting or use of the mouthpiece, please report it to
the manufacturer and the relevant authorities in your country of residence.

Si unincident grave se produit lors de ‘ajustement ou de [‘utilisation de [‘orthése, veuillez le signaler au
fabricant et & ‘autorité compétente de votre pays de résidence dans [‘UE.

In caso diincidente grave correlabile alla regolazione o all'utilizzo dell'ortesi, si prega di segnalarlo al produt-
tore e all‘autorita competente nel rispettivo paese di residenza dell‘UE.

Sise produce un incidente grave en relacion con la colocacion o el uso de la férula, notifiquelo al fabricante y
alaautoridad competente de su pais de residencia en la UE.

Indien er zich bij de aanpassing of het gebruik van de beugel een ernstig incident voordoet, gelieve dit te
melden aan de fabrikant en de bevoegde instantie in uw land van verblijf in EU.

Jos kiskon muotoilun tai kéyton yhteydessa ilmenee vakava siitd istajalle ja
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