
 Opalescence™ Boost™ 40% ENTooth Whitening System
Product Description:
Opalescence™ Boost™ 40% hydrogen peroxide 
whitening gel is for in-office use only. The 2-barrel 
jet mix syringe ensures maximum strength for each 
application and precise dosing of the activator. 
One barrel contains a unique chemical activator, 
which is combined with a second barrel containing 
hydrogen peroxide.
For all products described, carefully read and 
understand all instructions and SDS information 
prior to use.
Delivery Form(s):
• 1.2 ml Delivery Syringe
• Recommended delivery Tip

° Black Mini™ Tip.
Indications for Use/Intended Purpose
Opalescence Boost 40% whitening is for in-office 
use only. It is applied by the dental professional 
for whitening one or more teeth. Opalescence 
Boost in-office whitening is also used on non-vital 
teeth, including in-office intracoronal whitening. 
Opalescence Boost in-office whitening is an 
alternative, conservative method (compared to 
crowns, veneers, etc.) for whitening dark, internally 
discolored teeth caused by predisposing factors 
such as disease, traumatic or iatrogenic injury, 
congenital, systemic, metabolic, or pharmacological 
influences. These can include but are not limited 
to elevated bilirubin levels, tetracycline and adult 
minocycline stains, porphyria, erythroblastosis 
fetalis and high fluoride intake during tooth 
development. 
Contraindications
•  Pregnant or nursing women should not use teeth 

whitening products.
•  For patients or users with allergy concerns, refer 

to product allergen document available at www.
ultradent.com. If allergic reaction is observed, 
rinse exposed area thoroughly with water and 
have the patient consult their physician

Warnings and Precautions
•  Use only recommended tips.
•  Avoid direct contact of the active surface of the 

tooth whitening product with the gums and/or 
salivary flow.

•  For patients with known tooth sensitivity, pre-op 
and post-op treatment with UltraEZ™ desensitizing 
gel, Opalescence™ Whitening Toothpaste with 
Sensitivity Relief, and/or Enamelast™ fluoride var-
nish is recommended. 

•  Some patients may experience temporary discom-
fort of the gums, lips, throat, tongue, or teeth.  
Should any of these symptoms persist or worsen 
after discontinuing use, or in cases of severe dis-
comfort, call your dental professional. 

•  If the product is ingested, drink large amounts of 
water and contact a physician. If the product is aspi-
rated, seek immediate medical attention.

•  Inform patients restorative materials will not whiten, 
and so we recommend whitening dark teeth before 
restorative placement.

•  Wait at least 7–10 days after whitening procedures 
before placing adhesive restorations.

•  Patients with serious health concerns should consult 
their primary care provider prior to treatment.

•  Avoid contact with eyes. Rinse immediately if prod-
uct comes into contact with them.

•  To prevent additional irritation, gingival and general 
oral health should be evaluated prior to initiating 
treatment.

•  Etching enamel or prophy paste polishing before 
any whitening procedure is not recommended and 
does not potentiate the whitening process but can 
cause sensitivity.

•  Restorations should be adequately sealed, and all 
exposed sensitive dentin should be covered. If a 
history of sensitivity exists, treat with appropriate 
restoration or blocking agent such as dentin 
bonding or temporarily with dentin sealant agent 
or fluoride varnish.

•  Monitor patient’s whitening progress to prevent 
whitening beyond the desired level of whitening or 
degree of translucency.

•  Rinse empty syringes and used tips thoroughly with 
water before disposal to avoid fire.

•  Bring syringes to room temperature before mixing.
•  Patient and dental professionals must wear pro-

tective eyewear with side shields when handling 
this product.

•  If gel is not red after mixing, do not use. It was not 
mixed properly.

•  If soft tissue sensitivity or irritation occurs, instruct 
patient to use and OTC oral topical anesthetic gel 
or vitamin E oil.

• Contains sodium fluoride.
Stepwise Instructions
Preparation:
1.  Do an oral exam and treat areas of concern, 

including but not limited to exposed dentin, 
decay, etc. prior to treatment.

2.  Determine and record baseline shade. Use 
photographs when indicated for baseline 
documentation.

Use – Mixing Opalescence Boost In-Office 
Whitening
1.  Ensure syringes are securely attached.
2.  Depress the small clear plunger into the middle 

small clear syringe to rupture internal membrane 
and combine whitener and activator.

3. Press the plunger of the red syringe, pushing all 
contents into the clear syringe.

4.  Press the contents of the clear plunger completely 
back into the red syringe.

5.  To thoroughly mix activator with whitening gel, 
push stems back and forth continually and mix 25 
times each side.

6.  Press all mixed gel into the red syringe.
7.  Twist to separate the two syringes and securely 

attach the recommended tip (Black Mini tip) onto 
the red syringe.

8.  Verify flow, consistency, and that the color is red 
before applying intraorally. If resistance is met, 
replace tip and re-check. If gel is not red, do 
not use and refer to Step 2 in the “Use – Mixing 
Opalescence Boost In-Office Whitening” section.

 NOTE: 
• Opalescence Boost in-office whitening should be 
used within 10 days of mixing. Keep refrigerated 
between uses.
• Refer to mixing card included.
Isolation – OpalDam™ Resin Barrier 
(Recommended Isolation)
1.  Remove Luer lock cap from OpalDam™ resin 

barrier and securely attach recommended 
delivery tip. Refer to Warnings and Precautions.

2.  Verify flow prior to applying intraorally.
3.  Rinse and dry teeth and gums thoroughly. 

Place Ultradent IsoBlock™ bite block and 
self-supporting lip/cheek retractors (or Ultradent 
Umbrella™ retractor) to avoid Opalescence Boost 
whitening gel from contacting any soft tissue.

4.  Apply OpalDam resin barrier along the gingival 
margin, overlapping approximately 2–3 mm onto 
the enamel. Begin and finish one tooth beyond 
the most distal tooth that is being whitened. Use 
barrier to isolate tooth/teeth to be treated.

5.  Express resin through any open embrasures onto 
the lingual tissue to completely seal and cover 
exposed papilla.

6.  Use the mouth mirror to ensure there are no 
gaps exposing the underlying gingiva. If so, apply 
resin to the gap.

7.  Light cure 20 seconds per arch using a scanning 
motion. When isolating a single tooth, scan for 
5 seconds. Carefully check resin cure with an 
instrument.

Isolation – Rubber Dam (Alternative Isolation)
1.  Place rubber dam to isolate the teeth being 

whitened.
Use – Applying Opalescence Boost 40% 
In-Office Whitening
1.  Apply a 0.5–1.0 mm thick layer of gel to the labial 

surface of the tooth.
2.  Allow gel to remain on the teeth 20 minutes 

per application, periodically checking on patient 
comfort and suctioning of saliva

àéclaircir.
Utilisation - Application du gel d’éclaircisse-
ment Opalescence Boost 40 % pour utilisation 
en cabinet
1.  Appliquer une couche de gel de 0,5 à 1,0 mm 

d’épaisseur sur la surface vestibulaire de la dent.
2.  Laisser agir le gel sur les dents pendant 20 min-

utes par application, en vérifiant régulièrement le 
confort du patient et l’aspiration de la salive.

REMARQUE : Limiter le contact avec les tissus mous 
ou le flux salivaire. En cas d’irritation chimique due 
au contact des tissus mous intra-oraux avec le gel 
de peroxyde, essuyer immédiatement le gel du 
tissu à l’aide d’une gaze humide et soigneusement 
rincer la zone. Les tissus devraient revenir à la 
normale dans les 20 à 30 minutes. Se référer à la 
section Avertissements et précautions.
3.  Aspirer le gel présent sur les dents à l’aide 

du Luer Vac et du SST™ (embout d’aspiration 
chirurgical) ou  
d’un embout d’aspiration chirurgical. Pour éviter 
les éclaboussures de gel, ne pas utiliser d’eau 
pendant l’aspiration du gel. Lorsqu’aucun gel n’est 
visible, rincer légèrement et sécher à l’air. Veiller 
à ne pas déloger la barrière d’isolation ou le joint 
de la digue dentaire.

4.  Évaluer le changement de teinte après chaque 
application et surveiller la sensibilité et l’irritation 
du patient. En cas de sensibilité persistante, 
cesser l’utilisation.

5.  Répéter les étapes de la section « Application 
du gel d’éclaircissement Opalescence Boost 40 % 
pour utilisation en cabinet » pour un maximum 
de 3 applications si les résultats souhaités n’ont 
pas été atteints. Ne pas dépasser 3 applications 
par visite.

6.  Retraiter si nécessaire selon votre jugement 
professionnel

Nettoyage
1.  Aspirer le gel des dents à l’aide du Luer Vac 

et du SST (embout d’aspiration chirurgical) ou 
d’un embout d’aspiration chirurgical. Pour éviter 
les éclaboussures de gel, ne pas utiliser d’eau 
pendant l’aspiration du gel. Lorsqu’aucun gel n’est 
visible, rincer soigneusement et sécher à l’air.

2.  En cas d’utilisation de la barrière en résine 
OpalDam, faire glisser doucement l’embout sous 
la barrière en résine pour retirer la digue dentaire

Remarques
•  Pour les patients présentant une sensibilité den-

taire connue, un traitement préopératoire et post-
opératoire avec le gel désensibilisant UltraEZ, le 
dentifrice blanchissant Opalescence Soulagement 
de la sensibilité et/ou le vernis fluoré Enamelast 
est recommandé. D’autres possibilités de traite-
ment sont disponibles en fonction de la gravité de 
la sensibilité du patient

Dents traitées par endodontie
1.  Établir les attentes du patient. Expliquer toutes 

les limites esthétiques avant de continuer. Il 
est recommandé de prendre des photos au 
préalable.

2.  Vérifier les tissus parodontaux sains et la qualité 
du traitement endodontique.

3.  Retirer tout le matériau de restauration et de 
scellement radiculaire de la chambre pulpaire 
coronaire,  
2 à 3 mm sous la gencive saine. Placer un verre 
ionomère conventionnel de 2 mm d’épaisseur, un 
verre ionomère modifié à la résine ou une résine 
composite fluide liée afin de sceller le canal traité 
endodontiquementVérifier l’ensemble du matériel 
avant de continuer. 

4.  Suivre les instructions « Isolation » ci-dessus 
pour isoler les faces vestibulaire et linguale 
de la dent.

5.  Exprimer le gel dans l’ouverture d’accès et sur 
la surface labiale et linguale. Ne pas sceller 
l’ouverture d’accès. Ne pas utiliser pour l’éclair-
cissementinterne.

6.  Laisser le gel agir pendant 20 minutes par 
application.

7.  Aspirer le gel de la surface de la dent et de 
la cavité d’accès à l’aide du Luer Vac et du SST 
(embout d’aspiration chirurgical) ou d’un embout 
d’aspiration chirurgical. Pour éviter les écla-
boussures de gel, ne pas utiliser d’eau pendant 
l’aspiration du gel.

8.  Lorsqu’aucun gel n’est visible, rincer légèrement 
et sécher à l’air. Veiller à ne pas déloger la bar-
rière d’isolation ou le joint de la digue dentaire.

9.  Évaluer le changement de teinte et répéter si 
nécessaire.

10.  Suivre les instructions de « nettoyage » pour 
retirer les barrières gingivales.

11.  Sceller l’accès avec la protection souhaitée dans 
la cavité d’accès à l’aide d’une boulette de coton 
et en laissant une épaisseur minimale de 2 à 3 
mm pour le matériau de restauration temporaire 
tel que la résine temporaire J-Temp™ ou le 
matériau de scellement UltraTemp™ Regular.

12.  Attendre 7 à 10 jours après les procédures 
d’éclaircissement avant de placer une restaura-
tion permanente, car les matériaux d’éclaircisse-
ment interfèrent avec les agents de liaison

Remarques:
•  Si un blanchiment supplémentaire est souhaité, 

reprogrammer et répéter la procédure d’éclair-
cissement en cabinet Opalescence Boost 40 % 
ci-dessus ou utiliser le système d’éclaircissement 
Opalescence™ Endo. 

•  Une légère récidive est à possible. Il est recom-
mandé de faire un traitement d’éclaircissement de 
suivi tous les 3 à 5 ans.

•  If you have any questions regarding this product, 
please find additional information at https://www.
ultradent.com/products/categories/whitening/
in-office/opalescence-boost.

•  Si vous avez des questions concernant ce produit, 
veuillez trouver des informations supplémentaires 
sur https://www.ultrdent.com/products/catego-
ries/whitening/in-office/opalescence-boost

Traitement
Pour éviter la contamination croisée, essuyer la 
seringue avec un désinfectant de niveau intermédi-
aire entre les utilisations et utiliser un manchon 
protecteur jetable.  Si un manchon protecteur n’est 
pas utilisé, la seringue doit être traitée comme une 
seringue à usage unique.
Stockage et élimination
Stocker conformément aux informations de l’éti-
quette de l’emballage extérieur.
Éliminer les déchets conformément aux règles, 
directives et réglementations locales.
•  Éliminer les déchets conformément aux règles, 
directives et réglementations locales.

•  Avant de jeter les seringues, aspirer de l’eau dans 
la seringue et évacuez le liquide dans le drain. 
Répéter plusieurs fois avant de jeter la seringue. 
S’assurer que toutes les gazes utilisées sont 
rincées à l’eau.

Informations diverses
•  Les zones hypocalcifiées (lésions sous forme de 
points blancs), qui peuvent ne pas être visibles 
à l’œil nu,éclairciront plus rapidement (devenant 
ainsi plus évidentes lors de l’éclaircissement). 
Continuer le traitement d’éclaircissement jusqu’à 
ce que la surface de la dent non affectée se fonde 
avec le reste. Réévaluer deux semaines après le 

la jeringa y extraiga el líquido por el desagüe. 
Repita un par de veces antes de desechar la 
jeringa. Asegúrese de que las gasas utilizadas se 
enjuaguen con agua.

Información miscelánea
•  Las áreas con hipocalcificación (lesiones de man-

chas blancas), que pueden no ser visibles a simple 
vista, se blanquearán más rápido (por lo que se 
harán más evidentes durante el blanqueamiento). 
Continúe el tratamiento de blanqueamiento hasta 
el color de la superficie del diente no afectado se 
fusione. Vuelva a evaluar dos semanas después 
del tratamiento de blanqueamiento cuando el 
color de los dientes se haya estabilizado.

•  En un pequeño porcentaje de la población, los 
dientes no se blanquearán de manera notable.

•  Algunas obturaciones de amalgama pueden 
dejar un color púrpura oscuro en su cubeta de 
blanqueamiento.

•  Los dientes pueden volver a mancharse con el 
tiempo, retoque los tratamientos de blanquea-
miento dental, según sea necesario

Informe cualquier incidencia grave al fabricante y a 
la autoridad competente.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 
801.572.4200
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Sistema de clareamento dental em consultório
Descrição do produto
O gel clareador de peróxido de hidrogênio 
Opalescence™ Boost™ 40% é apenas para uso 
em consultório. A seringa de mistura de jato de 2 
cilindros garante força máxima para cada aplicação 
e dosagem precisa do ativador. Um barril contém 
um ativador químico exclusivo, que é combinado 
com um segundo barril contendo peróxido de 
hidrogênio.
Para todos os produtos descritos, leia atentamente 
e entenda todas as instruções e informações SDS 
antes de usar.
Forma(s) de administração
• Seringa de administração de 1,2 ml
• Ponta de administração recomendada

° Black Mini™ Tip
Indicações de Uso/Finalidade
O clareador Opalescence Boost 40% é apenas 
para uso em consultório. É aplicado pelo dentista 
para clarear um ou mais dentes. O clareamento de 
consultório Opalescence Boost também é usado 
em dentes não vitais, incluindo o clareamento 
intracoronário de consultório. O branqueamento 
de consultório Opalescence Boost é um método 
alternativo e conservador (em comparação com 
coroas, facetas, etc.) para clarear dentes escuros 
internamente descolorados causados por fatores de 
predisposição tais como doenças, dano traumáticos 
ou iatrogênicos, fatores congênitos, sistêmicos, 
metabólicos ou farmacológicos. Estes podem 
incluir, mas não estão limitados a níveis elevados de 
bilirrubina, manchas de tetraciclina e minociclina 
adulta, porfiria, eritroblastose fetal e alta ingestão 
de flúor durante o desenvolvimento dentário
Contraindicações
• Mulheres grávidas ou amamentando não devem 
usar produtos para clarear os dentes. 

•  Para pacientes ou usuários com problemas de 
alergia, consulte o documento de alergênicos do 
produto disponível em www.ultradent.com. Se for 
observada uma reação alérgica, enxague bem a 
área exposta com água e peça ao paciente que 
consulte seu médico.

Avisos e Precauções
• Use apenas pontas recomendadas.
•  Evite o contato direto da superfície ativa do 

produto clareador dental com a gengiva e/ou 
fluxo salivar.

•  Para pacientes com sensibilidade dentária 
conhecida, tratamento pré e pós-operatório 
com UltraEZ™ gel dessensibilizante, creme 
dental branqueador Opalescence™ com alívio da 
sensibilidade e/ou verniz de flúor Enamelast™ são 
recomendados. 

•  Alguns pacientes podem sentir desconforto 
temporário nas gengivas, lábios, garganta, língua 
ou dentes. Se algum destes sintomas persistir ou 
piorar após a interrupção do uso, ou em casos de 
desconforto intenso, contacte seu dentista. 

•  Se o produto for ingerido, beba grandes 
quantidades de água e procure um médico. Se o 
produto for aspirado, procure assistência médica 
imediata.

•  Informe aos pacientes que os materiais restaura-
dores não irão clarear e, portanto, recomendamos 
o clareamento de dentes escuros antes da 
colocação da restauração.

•  Aguarde pelo menos 7 a 10 dias após os 
procedimentos de clareamento antes de colocar 
restaurações adesivas.

•  Pacientes com problemas de saúde graves devem 
consultar seu médico antes do tratamento.

•  Evite contato com os olhos. Enxague imediata-
mente se o produto entrar em contato com eles.

•  Para evitar irritação adicional, a saúde bucal e 
gengival geral devem ser avaliadas antes de iniciar 
o tratamento.

•  O condicionamento do esmalte ou polimento com 
pasta profilática antes de qualquer procedimento 
de clareamento não é recomendado e não po-
tencializa o processo de clareamento, mas pode 
causar sensibilidade.

•  As restaurações devem ser adequadamente 
seladas e toda a dentina sensível exposta deve ser 
coberta. Se existir um histórico de sensibilidade, 
trate com restauração apropriada ou agente 
bloqueador, como adesivo dentinário, ou tem-
porariamente com agente selante dentinário ou 
verniz de flúor.

•  Monitore o progresso do clareamento do paciente 
para evitar o clareamento além do nível desejado 
ou aumento do grau de translucidez.

•  Lave bem as seringas vazias e as pontas usadas 
com água antes de descartá-las para evitar 
incêndio.

•  Traga as seringas à temperatura ambiente antes 
de misturar.

•  Pacientes e profissionais da área odontológica 
devem usar óculos de proteção com proteções 
laterais.

•  Se o gel não ficar vermelho após a mistura, não 
use. Não foi misturado corretamente.

•  Se ocorrer sensibilidade ou irritação dos tecidos 
moles, instrua o paciente a usar um gel anestésico 
tópico oral OTC ou óleo de vitamina E.

•  Contém fluoreto de sódio.  
Instruções passo a passo
Preparação
1.  Faça um exame oral e trate as áreas de atenção, 

incluindo, entre outros, dentina exposta, cáries 
etc. antes do tratamento.

2.  Determine e registre a tonalidade da linha de 
base. Use fotografias quando indicado para a cor 
inicial dos dentes.

Uso – Mistura do Opalescence Boost Clarea-
mento em Consultório
1.  Certifique-se de que as seringas estejam bem 

presas.
2.  Pressione o êmbolo transparente pequeno na 

seringa transparente pequena do meio para 
romper a membrana interna e combinar o 
branqueador e o ativador.

3.  Pressione o êmbolo da seringa vermelha, 
empurrando todo o conteúdo para dentro da 
seringa transparente.

4.  Pressione o conteúdo do êmbolo transparente 
completamente de volta para a seringa vermelha.

5.  Para misturar bem o ativador com o gel clareador, 
empurre as hastes para frente e para trás continu-
amente e misture 25 vezes de cada lado.

NOTE: Avoid contact with soft tissue or salivary flow. 
If chemical irritation occurs due to the intraoral soft 
tissue coming into contact with the peroxide gel, 
immediately wipe the gel from the tissue using a 
wet gauze and rinse the area well. Tissue should 
return to normal within 20–30 minutes. Refer to 
Warnings and Precautions.
3.  Suction gel from teeth using the Luer Vac and 

SST™ (Surgical Suction Tip) or a surgical suction 
tip. To avoid gel splatter, do not use water while 
suctioning gel. When no gel is visible, lightly 
rinse and air dry. Use caution not to dislodge the 
isolation barrier or rubber dam seal.

4.  Evaluate shade change after each application 
and monitor patient for sensitivity and irritation. If 
persistent sensitivity occurs, discontinue use.

5.  Repeat steps under section “Applying 
Opalescence Boost 40% In-Office Whitening” for 
no more than 3 applications if desired results have 
not been achieved. Do not exceed 3 applications 
per visit.

6.  Retreat as necessary using professional 
judgement

Cleanup
1.  Suction gel from teeth using the Luer Vac and 

SST (Surgical Suction Tip) or a surgical suction 
tip. To avoid gel splatter, do not use water while 
suctioning gel. When no gel is visible, thoroughly 
rinse and suction.

2.  If using OpalDam resin barrier, gently slide the 
tip beneath the resin barrier to remove or remove 
rubber dam

Notes: For patients with known tooth sensitivity, 
treatments pre- and post-tooth whitening with 
UltraEZ desensitizing gel, Opalescence Whitening 
Toothpaste with Sensitivity Relief, and/or Enamelast 
fluoride varnish is recommended. Depending on 
the severity of sensitivity, other treatment options 
are available
Endodontically Treated Teeth:
1.  Establish the expectations of the patient. Explain 

any esthetic limits before proceeding. Before 
photos are recommended.

2.  Verify healthy periodontal tissues and quality 
endodontic treatment.

3.  Remove all restorative and root sealing material 
from the coronal pulp chamber, 2–3 mm below 
healthy gingiva. Place a 2 mm thick conventional 
glass ionomer, resin modified glass ionomer, 
or bonded flowable composite resin to seal the 
endodontically treated canal. Verify set of material 
before proceeding. 

4.  Follow “Isolation” instructions above isolating 
both the labial and lingual sides of the tooth.

5.  Express gel into access opening, and onto the 
labial and the lingual surface. Do not seal the 
access opening. Do not use as a walking bleach.

6.  Allow gel to remain for 20 minutes per 
application.

7.  Suction gel from the tooth surface and access 
opening using the Luer Vac and SST (Surgical 
Suction Tip) or a surgical suction tip. To avoid gel 
splatter, do not use water while suctioning gel.

8.  When no gel is visible, lightly rinse and air dry. 
Use caution not to dislodge the isolation barrier or 
rubber dam seal.

9.  Evaluate shade change and repeat, if necessary.
10.  Follow “Clean-up” instructions to remove 

gingival barriers.
11.   Seal access with a preferred barrier in access 

preparation using a cotton pellet and allowing a 
minimum 2–3 mm thickness for temporary 
restorative material such as J-Temp™ temporary 
resin or UltraTemp™ Regular luting material.

12.  Wait 7–10 days following whitening procedure 
before placing the permanent restoration as 
whitening materials interfere with bonding 
agents

NOTES:
•  If additional whitening is desired, re-schedule 
and repeat the Opalescence Boost 40% in-office 
whitening procedure above or use Opalescence™ 
Endo whitening. 

•  Regression is to be expected. Follow-up whitening 
treatment every 3–5 years is recommended.

•  If you have any questions regarding this product, 
please find additional information at https://www.
ultradent.com/products/categories/whitening/
in-office/opalescence-boost. 

Processing
To avoid cross-contamination, wipe syringe with an 
intermediate level disinfectant between uses and 
use a disposable barrier sleeve.  If a barrier sleeve 
is not used, syringe should be treated as single-use.
Storage and Disposal
Store according to outer package label.
•  Dispose of waste according to local rules, guide-

lines, and regulations.
•  Before disposing of syringes aspirate water into 

the syringe and express liquid down the drain. 
Repeat a couple of times before disposing of the 
syringe. Make sure any gauzes used are rinsed 
with water.

Miscellaneous Information
•  Hypocalcified areas (white spot lesions), which 

may not be visible to the naked eye, will whiten 
faster, thereby becoming more obvious during 
whitening. Continue whitening treatment until the 
unaffected tooth surface blends. Re-evaluate two 
weeks after whitening treatment when tooth color 
has stabilized.

•  For a small percentage of the population, their 
teeth will not appreciably whiten.

•  Some amalgam fillings may leave a dark purple 
color in your whitening tray; this is normal.

•  Teeth can re-stain over time, so do touch up teeth 
whitening treatments as necessary.

Report any serious incident to the manufacturer 
and the competent authority. www.ultradent.com / 
1.800.552.5512 / 801.572.4200
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Système d’éclaircissement des dents en cabinet
Description du produit
Le gel d’éclaircissement Opalescence™ Boost™ 
40 % peroxyde d’hydrogène est destiné à une 
utilisation en cabinet uniquement. La seringue 
de mélange à double cylindre et jet assure une 
résistance maximale pour chaque application et 
un dosage précis de l’activateur. Chaque cylindre 
contient un activateur chimique unique associé 
à un deuxième cylindre contenant du peroxyde 
d’hydrogène.
Pour tous les produits décrits, lisez attentivement 
et assurez-vous de bien comprendre toutes les 
instructions et informations de la FDS avant 
utilisation.
Mode(s) d’application
• Seringue d’application de 1,2 ml
• Embout d’application recommandé

° Embout Mini™ noir.
Indications d’utilisation/Utilisation prévue
Indications d’utilisation : Le système d’éclaircisse-
ment en cabinet Opalescence Boost 40 % est des-
tiné à une utilisation médicale en cabinet unique-
ment. Il est appliqué par le professionnel dentaire 
pouréclaircir une ou plusieurs dents non vitales, 
par le biais d’un processus d’éclaircissement intra-
coronaire en cabinet. Le système d’éclaircissement 
Opalescence Boost est une méthode alternative et 
conservatrice (par rapport aux couronnes, facettes, 
etc.) pour l’éclaircissement des dents sombres et 
décolorées en interne résultant de facteurs prédis-
posants tels qu’une maladie, une blessure trauma-
tique ou iatrogène, des influences congénitales, 

traitement d’éclaircissement lorsque la teinte des 
dents s’est stabilisée.

•  Chez un petit pourcentage de la population, les 
dents neéclairciront pas sensiblement.

•  Certains amalgames d’obturations peuvent laisser 
une couleur violet foncé dans votre gouttière 
d’éclaircissement ; cela est normal.

•  Les dents peuvent se recolorer avec le temps ; il 
convient alors d’ajuster les traitements d’éclair-
cissement des dents si nécessaire

 Opalescence™ Boost™ 40% ES
Sistema de blanqueamiento dental en consultorio

Descripción del producto
El blanqueamiento Opalescence Quick 40 % PF es 
solo para uso en el consultorio. La jeringa de mezcla 
de 2 cilindros asegura la máxima fuerza para cada 
aplicación y la dosificación precisa del activador. Un 
cilindro contiene un activador químico único, que 
se combina con un segundo cilindro que contiene 
peróxido de hidrógeno.
Para todos los productos descritos, lea atentamente 
y comprenda todas las instrucciones y la infor-
mación SDS antes de su uso.
Métodos de administración
• Jeringa de administración de 1.2 ml
• Sugerencia de entrega recomendada

° Punta negra Mini™
Indicaciones de uso/Propósito previsto
El blanqueamiento Opalescence Quick 40 % PF 
es solo para uso en el consultorio. Es aplicado 
por el profesional dental para blanquear uno o 
más dientes. El blanqueamiento en consultorio 
Opalescence Boost también se usa en dientes 
desvitalizados, incluido el blanqueamiento interno 
en consultorio. El blanqueamiento Opalescence 
Boost en consultorio proporciona un método alter-
nativo y conservador (en comparación con coronas, 
carillas, etcétera) para tratar dientes oscuros y 
descoloridos por factores predisponentes como 
enfermedades, lesiones traumáticas o iatrogénicas, 
influencias congénitas, sistémicas, metabólicas o 
farmacológicas. Estas pueden incluir, entre otros, 
bilirrubina elevada, tinciones por tetraciclina o por 
minociclina en adultos,, porfiria, eritroblastosis fetal 
y consumo elevado de flúor durante el desarrollo 
de los dientes.
Contraindicaciones
•  Las mujeres embarazadas o que están 

amamantando no deben usar productos para 
blanquear los dientes. 

•  Para pacientes o usuarios con problemas de 
alergias, consulte el documento sobre alérgenos 
del producto disponible en www.ultradent.com. Si 
se observa una reacción alérgica, enjuague bien 
el área expuesta con agua y pida al paciente que 
consulte a su médico.

Advertencias y precauciones
•  Use solo las puntas recomendadas.
•  Evite el contacto directo de la superficie activa del 

producto de blanqueamiento dental con las encías 
o el flujo salival.

•  Para pacientes con sensibilidad dental conocida, 
se recomienda el tratamiento preoperatorio y 
postoperatorio con gel desensibilizante UltraEZ™, 
pasta dental blanqueadora para el alivio de la 
sensibilidad Opalescence™ o barniz de fluoruro 
Enamelast™. 

•  Algunos pacientes pueden experimentar molestias 
temporales en las encías, los labios, la garganta, 
la lengua o los dientes. Si cualquiera de estos sín-
tomas persiste o empeora después de suspender 
el uso, o en casos de molestias graves, llame a su 
profesional dental. 

•  Si se ingiere el producto, beba grandes cantidades 
de agua y comuníquese con un médico. Si se 
aspira el producto, busque atención médica de 
inmediato.

•  Informe a los pacientes que los materiales de 
restauración no se blanquearán, recomendamos 
blanquear los dientes oscuros antes de la 
colocación de la restauración.

•  Espere, por lo menos, de 7 a 10 días después de 
los procedimientos de blanqueamiento antes de 
colocar restauraciones adhesivas.

•  Los pacientes con problemas de salud graves 
deben consultar a su doctor de cabecera antes 
del tratamiento.

•  Evite el contacto con los ojos. Si el producto entra 
en contacto con ellos, enjuáguelos de inmediato.

•  Para evitar una irritación adicional, se debe 
evaluar la salud bucal general y de las encías antes 
de iniciar el tratamiento.

•  No se recomienda grabar el esmalte ni pulir la 
pasta profiláctica antes de un procedimiento de 
blanqueamiento, esto no potencia el proceso de 
blanqueamiento (pero puede causar sensibilidad).

•  Las restauraciones deben sellarse adecuadamente 
y toda la dentina sensible expuesta debe cubrirse. 
Si existe un historial de sensibilidad, trate con la 
restauración adecuada o un agente de bloqueo, 
como un adhesivo de dentina, un agente de 
sellado de dentina temporal o un barniz de flúor.

•  Supervise el progreso de blanqueamiento del 
paciente para evitar un blanqueamiento o grado 
de translucidez más allá del nivel deseado.

•  Enjuague bien las jeringas vacías y las puntas 
usadas con agua antes de desecharlas para evitar 
incendios.

•  Lleve la cubeta de tratamiento a temperatura 
ambiente antes de usarla.

•  Los pacientes y los profesionales dentales deben 
usar gafas protectoras con protectores laterales al 
manejar este producto.

•  Si el gel no está rojo después de mezclarlo, no lo 
use. No se mezcló correctamente.

•  Si se produce sensibilidad o irritación de los 
tejidos blandos, indique al paciente que use un 
gel anestésico tópico oral o aceite de vitamina E 
de venta libre.

•  Contiene fluoruro sódico.  
Instrucciones paso a paso
Preparación
1. Realice un examen bucal y trate las áreas de in-

terés, incluyendo, entre otras, la dentina expuesta, 
las caries, etc. antes del tratamiento.

2.  Determine y registre el tono de referencia. 
Use fotografías cuando esté indicado para la 
documentación de referencia..  

Uso – Mezcla de Opalescence Boost Blanquea-
miento en consultorio
1.  Asegúrese de que las jeringas estén bien 

conectadas.
2 . Presione el émbolo transparente pequeño en 

la jeringa transparente pequeña de en medio 
para romper la membrana interna y combinar el 
blanqueador y el activador.

3.  Presione el émbolo de la jeringa roja, empujando 
todo el contenido hacia la jeringa transparente.

4.  Presione el contenido del émbolo transparente 
completamente hacia atrás en la jeringa roja.

5.  Para mezclar completamente el activador con 
el gel blanqueador, empuje los tallos de un lado 
a otro continuamente y mezcle 25 veces por 
cada lado.

6.  Presione todo el gel mezclado en la jeringa roja.
7.  Gire para separar las dos jeringas y coloque 

firmemente la punta recomendada (punta Mini 
negra) en la jeringa roja.

8.  Verifique flujo, consistencia y que el color sea 
rojo antes de aplicar intraoralmente. Si encuentra 
resistencia, reemplace la punta y vuelva a verificar. 
Si el gel no es rojo, no lo use y consulte el Paso 2 
en la sección “Uso: mezcla de Opalescence Boost 
In-Office Whitening”.

NOTA:
•  El blanqueamiento en el consultorio Opalescence 

Boost debe usarse dentro de los 10 días posteri-

6.  Pressione todo o gel misturado na seringa 
vermelha.

7.  Gire para separar as duas seringas e prenda 
firmemente a ponta recomendada (Black Mini Tip) 
na seringa vermelha.

8.  Verifique o fluxo, a consistência e se a cor é 
vermelha antes de aplicar intraoralmente. Se 
encontrar resistência, substitua a ponta e verifique 
novamente. Se o gel não estiver vermelho, 
não use e consulte a Etapa 2 na seção “Usar – 
Misturar Opalescence Boost no clareamento em 
consultório”.

NOTA:
•  O clareamento de consultório Opalescence Boost 

deve ser utilizado até 10 dias após a mistura. 
Mantenha refrigerado entre os usos.

•  Consulte o cartão de mistura incluído.
Isolamento - Barreira de resina OpalDam™ 
(isolamento recomendado)
1.  Remova a tampa Luer lock da barreira de resina 

OpalDam™ e prenda firmemente a ponta de 
aplicação recomendada.

2.  Verifique o fluxo antes de aplicar intraoralmente.
3.  Enxague e seque bem os dentes e gengivas. 

Coloque o bloco de mordida Ultradent IsoBlock™ 
e os retratores labiais/bochechas (ou retrator 
Ultradent Umbrella™) para evitar que o gel 
clareador Opalescence Boost entre em contato 
com qualquer tecido mole.

4.  Aplique a barreira de resina OpalDam ao 
longo da margem gengival, sobrepondo 
aproximadamente  
2–3 mm no esmalte. Comece e termine um 
dente além do dente mais distal que está sendo 
clareado. Use barreira para isolar dente/dentes a 
serem tratados.

5.  Expresse a resina através de qualquer abertura 
aberta no tecido lingual para selar completa-
mente e cobrir a papila exposta.

6.  Use o espelho bucal para garantir que não haja 
lacunas expondo a gengiva subjacente. Nesse 
caso, aplique resina na lacuna.

7.  Fotopolimerize 20 segundos por arco usando 
um movimento de varredura. Ao isolar um 
único dente, escaneie por 5 segundos. Verifique 
cuidadosamente a polimerização da resina com 
um instrumento  

Isolamento - Lencol de Borracha (Isolamento 
Alternativo)
1.  Coloque o dique de borracha para isolar os 

dentes a serem clareados. 
Uso – Aplicação de Opalescence Boost 40% 
Clareamento em Consultório
1.  Aplique uma camada de gel de 0,5–1,0 mm de 

espessura na superfície vestibular do dente.
2.  Deixe o gel permanecer nos dentes 20 minutos 

por aplicação, verificando periodicamente o 
conforto do paciente e a aspiração da saliva.  

NOTA: Evite o contato com tecidos moles ou fluxo 
salivar. Se ocorrer irritação química devido ao con-
tato do tecido mole intraoral com o gel de peróxido, 
limpe imediatamente o gel do tecido com uma gaze 
úmida e enxágue bem a área. O tecido deve voltar 
ao normal dentro de 20 a 30 minutos.
3.  Aspirar o gel dos dentes usando o Luer Vac e 

SST™ (Surgical Suction Tip) ou uma ponta de 
sucção cirúrgica. Para evitar respingos de gel, não 
use água durante a aspiração do gel. Quando 
nenhum gel estiver visível, enxague levemente 
e seque ao ar. Tenha cuidado para não desalojar 
a barreira de isolamento ou a vedação do dique 
de borracha.

4.  Avalie a mudança de tonalidade após cada 
aplicação e monitore o paciente quanto à 
sensibilidade e irritação. Se ocorrer sensibilidade 
persistente, interrompa o uso.

5.  Repita estas etapas, porém não mais do que 
3 aplicações se os resultados desejados não forem 
alcançados. Não exceda 3 aplicações por visita.

6.  Retire conforme necessário usando julgamento 
profissional

Limpieza
1.  Aspire o gel dos dentes usando o Luer Vac e SST 

(Surgical Suction Tip) ou uma ponta de sucção 
cirúrgica. Para evitar respingos de gel, não use 
água durante a aspiração do gel. Quando nen-
hum gel estiver visível, enxague bem e aspire.

2.  Se estiver usando a barreira de resina OpalDam, 
deslize suavemente a ponta de uma sonda sob 
a barreira de resina para remover ou remova o 
dique de borracha. 

NOTAS: 
•  Para pacientes com sensibilidade dentária 

conhecida, tratamentos pré e pós-clareamento 
dental com gel dessensibilizante UltraEZ, creme 
dental Opalescence com alívio da sensibilidade e/
ou verniz de flúor Enamelast são recomendados. 
Dependendo da gravidade da sensibilidade, 
outras opções de tratamento estão disponíveis.

Dentes Tratados Endodonticamente
1.  Estabelecer as expectativas do paciente. Explique 

quaisquer limites estéticos antes de prosseguir. 
Fotos do antes são recomendadas.

2.  Verifique tecidos periodontais saudáveis e 
tratamento endodôntico de qualidade.

3.  Remova todo o material de restauração e 
selamento radicular da câmara pulpar coronal, 
2–3 mm abaixo da gengiva saudável. Coloque 
um ionômero de vidro convencional de 2 mm de 
espessura, ionômero de vidro modificado por 
resina ou resina composta fluida aderida para 
selar o canal tratado endodonticamente. Verifique 
o conjunto de material antes de prosseguir. 

4.  Siga as instruções de “Isolamento” acima, isolan-
do os lados vestibular e lingual do dente.

5.  Expresse o gel na abertura de acesso e nas 
superfícies labial e lingual. Não vede a abertura 
de acesso. Não é indicado para usar na técnica 
walking bleach.

6.  Deixe o gel permanecer por 20 minutos por 
aplicação.

7.  Aspire o gel da superfície do dente e a abertura 
de acesso usando o Luer Vac e SST (Surgical Suc-
tion Tip) ou uma ponta de sucção cirúrgica. Para 
evitar respingos de gel, não use água durante a 
aspiração do gel.

8.  Quando nenhum gel estiver visível, enxague 
levemente e seque ao ar. Tenha cuidado para não 
desalojar a barreira de isolamento ou a vedação 
do dique de borracha.

9.  Avalie a mudança de tonalidade e repita, se 
necessário.

10.  Siga as instruções de “Limpeza” para remover as 
barreiras gengivais.

11.  Sele o acesso com uma barreira preferencial na 
preparação do acesso usando uma bolinha de 
algodão e permitindo uma espessura mínima de 
2 a 3 mm para material restaurador temporário, 
como resina temporária J-Temp™ ou material de 
cimentação UltraTemp™.

12.  Aguarde 7 a 10 dias após o procedimento de 
clareamento antes de colocar a restauração 
permanente, pois os materiais clareadores 
interferem nos agentes de união

Notas:
•  Se desejar um clareamento adicional, agende no-

vamente e repita o procedimento de clareamento 
em consultório Opalescence Boost 40% acima ou 
use o clareamento Opalescence™ Endo.

•  A regressão é esperada. O acompanhamento do 
tratamento de clareamento a cada 3 a 5 anos é 
recomendado.

•  Se você tiver alguma dúvida sobre este produto, 
encontre informações adicionais em https://www.
ultradent.com/products/categories/whitening/
in-office/opalescence-boost

Processamento
Para evitar a contaminação cruzada, limpe a seringa 

systémiques, métaboliques ou pharmacologiques. 
Ceux-ci peuvent inclure, mais sans s’y limiter, des 
niveaux importants de bilirubine, des taches de 
tétracycline et de minocycline adulte, la porphyrie, 
l’érythroblastose fœtale et un apport élevé en flu-
orure pendant le développement des dents. 
Contre-indications
•  Les femmes enceintes ou qui allaitent ne doivent 

pas utiliser de produits d’éclaircissement des 
dents.

•  Pour les patients ou les utilisateurs ayant des 
problèmes d’allergie, reportez-vous au document 
sur les allergènes du produit disponible sur www.
ultradent.com. Si une réaction allergique est 
observée, rincer abondamment la zone exposée 
à l’eau et demander au patient de consulter son 
médecin.

Avertissements et précautions
•    Utiliser uniquement les embouts recommandés. 
•  Éviter le contact direct de la surface active du pro-

duit d’éclaircissement dentaire avec les gencives et/
ou le flux salivaire. 

•  Pour les patients présentant une sensibilité dentaire 
connue, un traitement préopératoire et post-
opératoire avec le gel désensibilisant UltraEZ™, le 
dentifrice blanchissant Opalescence™ Soulagement 
de la sensibilité et/ou le vernis fluoré Enamelast™ 
est recommandé.

•  Certains patients peuvent ressentir une gêne 
temporaire des gencives, des lèvres, de la gorge, de 
la langue ou des dents.  Si l’un de ces symptômes 
persiste ou s’aggrave après l’arrêt de l’utilisation ou 
en cas d’inconfort grave, contactez votre dentiste.

•  En cas d’ingestion du produit, boire de grandes 
quantités d’eau et contacter un médecin. Si le 
produit est aspiré, consulter immédiatement un 
médecin.

•  Informer les patients sur le fait que les matériaux 
de restauration n’éclairciront pas ; nous recomman-
dons donc d’éclaircir les dents foncées avant la mise 
en place de la restauration.

•  Attendre au moins 7 à 10 jours après les procédures 
d’éclaircissement avant de placer les restaurations 
adhésives.

•  Les patients ayant de graves problèmes de santé 
devraient consulter leur médecin traitant avant 
le traitement.

•  Éviter le contact avec les yeux. Rincer immédiate-
ment si le produit entre en contact avec les yeux.

•  Pour éviter toute irritation supplémentaire, la santé 
gingivale et bucco-dentaire générale doit être 
évaluée avant de commencer le traitement.

•  Le mordançage de l’émail ou le polissage à base 
de pâte prophylactique avant toute procédure 
d’éclaircissement n’est pas recommandé et ne 
potentialise pas le processus d’éclaircissement, mais 
peut provoquer une sensibilité.

•  Les restaurations doivent être correctement scellées 
et toute la dentine sensible exposée doit être 
recouverte. S’il existe des antécédents de sensibilité, 
traiter le patient au moyen d’une restauration 
appropriée ou d’un agent bloquant tel qu’un liant 
dentinaire ou temporairement avec un agent adhé-
sif dentinaire ou un vernis fluoré.

•  Surveiller l’avancement de l’éclaircissement des 
patients afin d’éviter un éclaircissement supérieur 
au niveau d’éclaircissement ou au degré de trans-
lucidité désiré.

•  Rincer soigneusement les seringues vides et les 
embouts usagés à l’eau avant de les jeter pour 
éviter tout risque d’incendie.

•  Laisser les seringues atteindre la température 
ambiante avant d’effectuer le mélange.

•  Les patients et les professionnels dentaires doivent 
porter des lunettes de protection avec écrans 
latéraux lors de l’utilisation de ce produit.

•  Si le gel n’est pas rouge après le mélange, ne pas 
l’utiliser. Il n’a pas été mélangé correctement.

•  En cas de sensibilité ou d’irritation des tissus 
mous, demander au patient d’utiliser un gel 
anesthésique topique oral en vente libre ou de 
l’huile de vitamine E.

• Contient du fluorure de sodium.
Instructions pas-à-pas
Préparation
1.  Effectuer un examen buccal et traiter les zones 

préoccupantes, y compris, mais sans s’y limiter, 
la dentine exposée, les caries, etc. avant le 
traitement.

2.  Déterminer et enregistrer la teinte de base. 
Utiliser des photographies lorsque cela est 
indiqué pour la documentation de base.

Utilisation – Mélange du gel d’éclaircissement 
Opalescence Boost pour utilisation en cabinet
1.  S’assurer que les seringues sont bien fixées.
2.  Appuyer sur le petit piston transparent dans la 

petite seringue transparente du milieu pour rom-
pre la membrane interne et combiner le produit 
d’ éclaircissement et l’activateur.

3.  Appuyer sur le piston de la seringue rouge, 
en poussant tout le contenu dans la seringue 
transparente.

4.  Exprimer complètement le contenu du piston 
transparent dans la seringue rouge.

5.  Pour bien mélanger l’activateur avec le gel 
éclaircissant, pousser les pistons d’avant en 
arrière continuellement et mélangez 25 fois de 
chaque côté.

6.  Exprimer tout le gel mélangé dans la seringue 
rouge.

7.  Tourner pour séparer les deux seringues et fixer 
solidement l’embout recommandé (embout Mini 
noir) sur la seringue rouge.

8.  Vérifier le débit, la consistance et que la couleur 
est rouge avant l’application intra-orale. En cas 
de résistance, remplacer l’embout et vérifier à 
nouveau. Si le gel n’est pas rouge, ne pas l’utiliser 
et se référer à l’étape 2 de la section « Utilisation 
- Mélange du gel d’éclaircissement Opalescence 
Boost pour utilisation en cabinet.

REMARQUE: 
•  Le gel d’éclaircissement Opalescence Boost pour 

utilisation en cabinet doit être utilisé dans les 10 
jours suivant le mélange. Conserver au réfrigéra-
teur entre les utilisations.

•  Se référer à la carte de mélange incluse.
Isolation – OpalDam™ Resin Barrier Isolation 
– Barrière en résine OpalDam™ (isolation 
recommandée)
1.  Retirer le capuchon Luer lock de la barrière en 

résine OpalDam™ et fixer solidement l’embout 
d’application recommandé. Se référer à la section 
Avertissements et précautions.

2.  Vérifier le débit avant l’application intra-orale.
3.  Rincer et sécher soigneusement les dents et les 

gencives. Placer la languette Ultradent IsoBlock™ 
et les écarteurs lèvres/joues autoportants (ou 
l’écarteur Ultradent Umbrella™) pour éviter que 
le gel blanchissant Opalescence Boost n’entre en 
contact avec les tissus mous.

4.  Appliquer la barrière de résine OpalDam le long 
de la limite gingivale, en la recouvrant d’environ 
2 à 3 mm sur l’émail. Commencer et terminer 
une dent au-delà de la dent la plus distale qui est 
éclaircie. Utiliser une barrière pour isoler la ou 
les dents à traiter.

5.  Exprimer la résine à travers toutes les embra-
sures ouvertes sur le tissu lingual pour sceller et 
couvrir complètement la papille exposée.

6.  Utiliser le miroir buccal pour s’assurer qu’il n’y a 
pas d’espace exposant la gencive sous-jacente. Si 
c’est le cas, appliquer de la résine sur l’espace.

7.  Photopolymériser pendant 20 secondes par 
arcade en effectuant un mouvement de balayage. 
Lors de l’isolation d’une seule dent, faire un 
balayage pendant 5 secondes. Vérifier soigneu-
sement le durcissement de la résine à l’aide d’un 
instrument.

Isolation – Digue dentaire (isolation alter-
native)
1.  Placer une digue dentaire pour isoler les dents 

ores a la mezcla. Mantener refrigerado entre usos.
•  Consulte la tarjeta de mezcla incluida.
Aislamiento: barrera de resina OpalDam™ 
(aislamiento recomendado) 
1.  Quite la tapa Luer lock de la barrera de resina 

OpalDam™ y coloque de forma segura la punta 
de administración recomendada. Advertencias 
y precauciones

2.  Verifique que fluye antes de aplicar cualquier 
producto intraoralmente.

3.  Enjuague y seque bien los dientes y las encías. 
Coloque el bloque de mordida Ultradent IsoB-
lock™ y los retractores de labios/mejillas autopor-
tantes (o el retractor Ultradent Umbrella™) para 
evitar que el gel blanqueador Opalescence Boost 
entre en contacto con cualquier tejido blando.

4.  Aplique la barrera de resina OpalDam a lo 
largo del margen gingival, superponiéndola 
aproximadamente  
2–3 mm sobre el esmalte. Comience y termine un 
diente más allá del diente más distal que se está 
blanqueando. Utilice una barrera para aislar el 
diente/los dientes a tratar.

5.  Coloque la resina a través de cualquier tronera 
hacia el tejido lingual para sellar completamente y 
cubrir la papila expuesta.

6.  Utilice el espejo bucal para asegurarse de que no 
haya espacios que expongan la encía subyacente. 
Si es así, aplique resina en el espacio.

7.  Fotopolimerice 20 segundos por arcada usando 
un movimiento de escaneo. Al aislar un solo 
diente, haga movimiento de “escaneo” durante 5 
segundos. Verifique cuidadosamente el curado de 
la resina con un instrumento  

Aislamiento: dique de goma (aislamiento 
alternativo)
1.  Colocar dique de goma para aislar los dientes 

que se blanquean. 
Uso: aplicación de Opalescence Boost 40% 
para blanqueamiento en consultorio
1.  Aplique una capa de gel de 0,5 a 1,0 mm de 

espesor en la superficie labial del diente.
2.  Permita que el gel permanezca en los 

dientes 20 minutos por aplicación, verificando 
periódicamente la comodidad del paciente y la 
succión de saliva.  

NOTA: Limite el contacto con los tejidos blandos. Si 
se produce irritación química debido a que el tejido 
blando intraoral entra en contacto con el gel de 
peróxido, limpie inmediatamente el gel del tejido 
con una gasa húmeda y enjuague bien el área. 
El tejido debe volver a la normalidad en 20 a 30 
minutos. Advertencias y precauciones 
3.  Succione el gel de los dientes utilizando Luer Vac 

y SST™ (punta de succión quirúrgica) o una punta 
de succión quirúrgica. Para evitar salpicaduras de 
gel, no use agua mientras succiona el gel. Cuando 
no se vea gel, enjuague ligeramente y seque al 
aire. Tenga cuidado de no desalojar la barrera de 
aislamiento o el sello de goma del dique.

4.  Evalúe el cambio de tono después de cada 
aplicación y controle al paciente en busca de 
sensibilidad e irritación. Si se produce una sensibi-
lidad persistente, suspenda su uso.

5.  Repita los pasos de la sección “Aplicación de 
Opalescence Boost 40% para blanqueamiento 
en el consultorio” con no más de 3 aplicaciones 
si no se han logrado los resultados deseados. No 
superar las 3 aplicaciones por visita.

6.  Vuelva a tratar según sea necesario utilizando el 
criterio profesional

Limpieza
1. Succione el gel de los dientes utilizando Luer Vac y 

SST (punta de succión quirúrgica) o una punta de 
succión quirúrgica. Para evitar salpicaduras de gel, 
no use agua mientras succiona el gel. Cuando no 
haya gel visible, enjuague bien y succione.

2.  Si usa la barrera de resina OpalDam, deslice 
suavemente la punta debajo de la barrera de 
resina para quitar o quitar el dique de goma. 

NOTAS: 
• Para pacientes con sensibilidad dental conocida, 
se recomienda el tratamiento preoperatorio y post-
operatorio con gel desensibilizante UltraEZ, pasta 
dental blanqueadora para el alivio de la sensibilidad 
Opalescence o barniz de fluoruro Enamelast. Según 
la gravedad de la sensibilidad, hay otras opciones 
de tratamiento disponibles.
Dientes tratados con endodoncia
1.  Establezca las expectativas del paciente. Explique 

cualquier límite estético antes de continuar. Se 
recomiendan fotos del estado previo.

2.  Verificar que los tejidos periodontales estén 
sanos y tratamiento endodóntico de calidad.

3.  Retire todo el material de restauración y sellado 
radicular de la cámara pulpar coronal, 2-3 mm por 
debajo de la encía sana. Coloque un ionómero 
de vidrio convencional de 2 mm de espesor, un 
ionómero de vidrio modificado con resina o una 
resina compuesta fluida adherida para sellar el 
canal tratado con endodoncia. Verifique que se 
endurezca el material antes de continuar. 

4.  Siga las instrucciones de “Aislamiento” anteriores 
para aislar los lados labial y lingual del diente.

5.  Introduzca el gel en la abertura de acceso y en la 
superficie labial y lingual. No selle la abertura de 
acceso. No lo use como blanqueador ambulatorio.

6.  Deje que el gel permanezca durante 20 minutos 
por aplicación.

7.  Succione el gel de la superficie del diente y 
acceda a la abertura utilizando Luer Vac y SST 
(punta de succión quirúrgica) o una punta de 
succión quirúrgica. Para evitar salpicaduras de gel, 
no use agua mientras succiona el gel.

8.  Cuando no se vea gel, enjuague ligeramente 
y seque al aire. Tenga cuidado de no desalojar 
la barrera de aislamiento o el sello de goma 
del dique.

9.  Evalúe el cambio de tono y repita, si es necesario.
10.  Siga las instrucciones de “Limpieza” para 

eliminar las barreras gingivales.
11.  Selle el acceso con barrera preferida en la 

preparación del acceso usando una bolita de 
algodón y dejando un grosor mínimo de 2–3 
mm para la resina temporal J-Temp o el material 
Regular UltraTemp.

12.  Espere de 7 a 10 días después de los 
procedimientos de blanqueamiento antes de 
colocar una restauración permanente; ya que 
los materiales blanqueadores interfieren con los 
agentes adhesivos

Notas:
•  Si desea un blanqueamiento adicional, 

vuelva a programar y repita el procedimiento 
de blanqueamiento Opalescence Boost 40% en 
el consultorio anterior o use el blanqueamiento 
Opalescence™ Endo.

•  La regresión es de esperar. Se recomienda un 
tratamiento de blanqueamiento de seguimiento 
cada 3 a 5 años.

•  Si tiene alguna pregunta sobre este producto, 
puede encontrar información adicional en https://
www.ultradent.com/products/categories/whiten-
ing/in-office/opalescence-boost

Procesamiento
Para evitar la contaminación cruzada, limpie la 
jeringa con un desinfectante de nivel intermedio en-
tre cada uso y use una funda protectora desechable.
Si no se utiliza una funda protectora, la jeringa debe 
tratarse como desechable.
Almacenamiento y eliminación
Almacene el producto de acuerdo con la etiqueta 
exterior del paquete.
Deseche los residuos de acuerdo con las normas, 
directrices y reglamentos locales.
•  Deseche los residuos de acuerdo con las norma 

directrices y reglamentos locales.
•  Antes de desechar las jeringas, aspire agua en 

com um desinfetante de nível intermediário entre 
os usos e use uma barreira protetora descartável. 
Se uma barreira protetora não for usada, a seringa 
deve ser tratada como de uso único.
Armazenamento e descarte
Armazene de acordo com o rótulo externo da 
embalagem.
Descarte os resíduos de acordo com as regras, 
diretrizes e regulamentos locais.
•  Descarte os resíduos de acordo com as regras, 

diretrizes e regulamentos locais.
•  Antes de descartar as seringas, aspire água para 

dentro da seringa e esvazie o líquido pelo ralo. Re-
pita algumas vezes antes de descartar a seringa. 
Certifique-se de que todas as gazes usadas sejam 
enxaguadas com água.

Informações diversas
•  Áreas hipocalcificadas (lesões de manchas 

brancas), que podem não ser visíveis a olho nu, 
clarearão mais rapidamente, tornando-se mais 
evidentes durante o clareamento. Continue o 
tratamento de clareamento até que a superfície do 
dente se uniformize. Reavalie duas semanas após 
o tratamento de clareamento, quando a cor do 
dente estiver estabilizada.

•  Para uma pequena porcentagem da população, 
seus dentes não irão clarear apreciavelmente.

•  Algumas restaurações de amálgama podem 
deixar uma cor roxa escura na moldeira de 
clareamento; isto é normal.

•  Os dentes podem voltar a escurecer com o tempo, 
então retoque os tratamentos de clareamento dos 
dentes conforme necessário.

Comunique qualquer incidente grave ao fabricante 
e à autoridade competente.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 
801.572.4200
 Opalescence™ Boost™ 40% RU

Система отбеливания зубов в кабинете врача
Описание продукта
Гель для отбеливания Opalescence™ Boost™ 
с 40% перекиси водорода предназначен для 
использования только в кабинете врача. 2-х 
цилиндровый шприц для струйного смешивания 
обеспечивает максимальную точность 
применения и точное дозирование активатора. 
В одном цилиндре содержится уникальный 
химический активатор, который сочетается со 
вторым цилиндром, содержащим перекись 
водорода.
Перед использованием всех описанных 
продуктов внимательно ознакомьтесь со всеми 
инструкциями и информацией из паспорта 
безопасности.
Форма(-ы) применения
• Шприц для доставки, 1,2 мл
• Рекомендуемый наконечник для доставки

° черный наконечник Mini™
Показания к применению/назначение
Гель для отбеливания Opalescence Boost 
предназначен для использования только в 
кабинете врача. Применяется стоматологом 
для отбеливания одного или нескольких 
зубов. Отбеливание Opalescence Boost в 
кабинете врача также используется для 
девитальных зубов, включая внутрикоронковое 
отбеливание в кабинете. Гель для отбеливания 
в кабинете врача Opalescence Boost является 
альтернативным, консервативным методом 
(по сравнению с коронками, винирами 
и т. д.) лечения потемневших зубов, 
утративших окраску в результате болезни, 
травматических или ятрогенных повреждений, 
врожденных, системных, метаболических 
или фармакологических факторов. Они могут 
включать, помимо прочего, повышенный 
билирубин, применение тетрациклина 
и миноциклина у взрослых, порфирию, 
эритробластоз плода и высокое потребление 
фтора во время развития зубов
Противопоказания
• Беременные и кормящие женщины не должны 
использовать средства для отбеливания зубов. 

•  Если речь идет о пациентах или пользователях, 
страдающих аллергией, см. документ о наличии 
аллергенов в продукте на сайте www.ultradent.
com. В случае развития аллергической реакции 
тщательно промойте водой пораженный участок 
и обратитесь к врачу.

Особые указания и меры предосторожности
•  Используйте только рекомендованные 

наконечники.
•  Избегайте прямого контакта активной 

поверхности продукта для отбеливания зубов с 
деснами и/или слюнными выделениями.

•  Для пациентов с известной чувствительностью 
зубов рекомендуется обработка до и после 
процедуры десенсибилизирующим гелем 
UltraEZ™, отбеливающей зубной пастой Opales-
cence™ Sensitivity Relief и/или фторсодержащим 
лаком Enamelast™.. 

•  Некоторые пациенты могут испытывать 
временный дискомфорт в деснах, губах, горле, 
языке или зубах.  Если какой-либо из этих 
симптомов сохраняется или ухудшается после 
прекращения использования, либо в случаях 
сильного дискомфорта позвоните своему 
стоматологу. 

•  При проглатывании продукта выпейте большое 
количество воды и обратитесь к врачу. Если 
продукт попал в дыхательные пути, немедленно 
обратитесь за медицинской помощью.

•  Пациентов следует проинформировать о том, 
что пломбировочные материалы не поддаются 
отбеливанию. Мы рекомендуем отбеливать 
потемневшие зубы до установки пломбы.

•  После процедуры отбеливания перед 
установкой адгезивных пломбировочных 
материалов должно пройти не менее 7–10 
дней.

•  Пациенты с серьезными заболеваниями 
должны проконсультироваться у своего 
лечащего врача перед процедурой.

•  Избегайте контакта с глазами. Если это 
произойдет, следует немедленно промыть 
глаза водой.

•  Во избежание дополнительного раздражения 
перед началом процедуры следует оценить 
состояние десен и, в целом, полости рта.

•  Перед любой процедурой отбеливания не 
рекомендуется выполнять протравливание 
эмали или полировку профилактической 
пастой, поскольку это не повышает 
эффективность отбеливания (но может вызвать 
чувствительность)..

•  Пломбировочные материалы должны быть 
надлежащим образом герметизированы, а 
весь обнаженный чувствительный дентин 
должен быть закрыт. Если в анамнезе 
имеется чувствительность, обработайте 
соответствующим реставрационным 
или блокирующим средством, таким как 
бондинговый агент для дентина, временный 
герметик для дентина или фторсодержащий лак.

•  Необходимо контролировать процесс 
отбеливания, чтобы не допустить превышения 
желаемого уровня осветления или 
прозрачности.

•  Тщательно промойте пустые шприцы и 
использованные наконечники водой перед 
утилизацией во избежание возгорания.

•  Перед использованием доведите препарат  до 
комнатной температуры.

•  Во время использования продукта на пациенте 
и стоматологе должны быть надеты защитные 
очки с боковыми щитками.

•  Если после смешивания гель не стал красным, 
не используйте его. ЭСмешивание выполнено 

не правильно.
•  Если возникает чувствительность или 

раздражение мягких тканей, проинструктируйте 
пациента использовать безрецептурный 
местный анестезирующий гель для 
перорального применения или масло с 
витамином Е.

• Содержит фторид натрия.  
Пошаговые инструкции
Подготовка
1.  Перед началом процедуры осмотрите полость 

рта, уделив внимание проблемным зонам, 
в том числе, помимо прочего, участкам 
с обнажившимся дентином, участкам, 
пораженным кариесом и т. д.

2.  Определите и укажите исходный цвет зубов. 
Если необходимо, сделайте фотоснимок для 
документации исходного состояния.

Использование – смешивание Opalescence 
Boost для отбеливания в кабинете врача
1.  Убедитесь, что шприцы надежно закреплены.
2.  Вдавите маленький прозрачный поршень в 

средний маленький прозрачный шприц, чтобы 
разорвать внутреннюю мембрану и смешать 
отбеливатель и активатор.

3.  Нажмите на поршень красного шприца, 
выталкивая все содержимое в прозрачный 
шприц.

4.  Полностью вдавите содержимое прозрачного 
поршня обратно в красный шприц.

5.  Чтобы тщательно смешать активатор с 
отбеливающим гелем, постоянно толкайте 
стержни вперед и назад и перемешивайте 25 
раз с каждой стороны.

6.  Вдавите весь смешанный гель в красный 
шприц.

7.  Поверните, чтобы разделить два шприца, 
и надежно прикрепите рекомендуемый 
наконечник (черный мини-наконечник) к 
красному шприцу.

8.  Перед применением внутрь полости рта 
убедитесь в текучести, консистенции и красном 
цвете. Если ощущается сопротивление, 
замените наконечник и произведите 
повторную проверку. Если гель не красный, не 
используйте его и обратитесь к шагу 2 в разделе 
«Применение — смешивание Opalescence 
Boost для отбеливания в кабинете врача».

ПРИМЕЧАНИЕ:
•  Отбеливание в кабинете врача Opalescence 

Boost следует использовать в течение 10 дней 
после смешивания. Хранить в холодильнике 
между использованиями.

•  Обратитесь к карточке для микширования.
Изоляция – полимерный барьер OpalDam™ 
(рекомендуемая изоляция)
1.  Снимите колпачок Люэра с полимерного 

барьера OpalDam™ и надежно прикрепите 
рекомендуемый наконечник для доставки. 
Особые указания и меры предосторожности.

2.  Проверяйте напор, перед тем как применить 
средство внутри ротовой полости.

3.  Тщательно промойте и высушите зубы и 
десны. Поместите накусочную пластину 
Ultradent IsoBlock™ и самоподдерживающиеся 
ретракторы для губ/щек (или ретрактор 
Ultradent Umbrella™), чтобы избежать контакта 
отбеливающего геля Opalescence Boost с 
любыми мягкими тканями.

4.  Нанесите полимерный барьер OpalDam вдоль 
десневого края, перекрывая эмаль примерно 
на 2–3 мм. Начните и закончите Изоляцию  
на один зуб дальше самого дистального 
отбеливаемого зуба. Используйте барьер, 
чтобы изолировать зуб/зубы, подлежащие 
лечению.

5.  Вносите жидкий дам во все поднутрения, 
включая все десневые сосочки.

6.  Используйте зеркало для полости рта, чтобы 
убедиться, что нет зазоров, обнажающих десну. 
Если это так, нанесите смолу на открытый 
участок. 

7.  Светополимеризуйте 20 секунд на каждую 
дугу сканирующим движением. При изоляции 
одного зуба сканируйте в течение 5 секунд. 
Тщательно проверьте отверждение смолы с 
помощью зонда. 

Изоляция — раббердам  (альтернативная 
изоляция)
1.  Установите раббердам, чтобы изолировать 

отбеливаемые зубы. 
Использование — применение 
отбеливания Opalescence Boost 40% в 
кабинете врача
1.  На вестибулярную поверхность зуба нанести 

слой геля толщиной 0,5–1,0 мм.
2.  Оставьте гель на зубах на 20 минут на одно 

нанесение, периодически проверяя комфорт 
пациента и удаляя слюну.  

ПРИМЕЧАНИЕ. Ограничить контакт с мягкими 
тканями. При возникновении химического 
раздражения из-за контакта мягких тканей 
полости рта с гелем перекиси немедленно 
сотрите гель с мягких тканей влажной марлей и 
хорошо промойте пораженный участок. Ткань 
должна прийти в норму в течение 20–30 минут. 
Особые указания и меры предосторожности.
3.  Аспирацию геля с зубов с проводите помощью 

Luer Vac и SST™ (хирургической аспирационной 
насадки) или хирургической аспирационной 
насадки. Во избежание разбрызгивания геля не 
используйте воду при всасывании геля. Когда 
гель не виден, слегка промойте и высушите на 
воздухе. Соблюдайте осторожность, чтобы не 
сместить изолирующий барьер или раббердам.

4.  Оценивайте изменение оттенка после каждого 
применения и следите за чувствительностью 
и состоянием мягких тканей. Если возникает 
постоянная чувствительность, прекратите 
использование.

5.  Повторите шаги, описанные в разделе 
«Применение отбеливания Opalescence Boost 
40% в кабинете врача» не более, чем для 
3 применений, если желаемые результаты 
не были достигнуты. Не превышайте 3-х 
применений за посещение.

6.  Прекратите процедуры, основываясь на 
собственный клинический опыт.

Очистка
1. Аспирация геля с зубов с помощью Luer Vac 

и SST (Surgical Suction Tip (хирургический 
аспиратор) Во избежание разбрызгивания 
геля не используйте воду при всасывании геля. 
Когда гель не виден, тщательно промойте и 
проведите аспирацию.

2.  Для удаления полимерного барьера, 
подцепите OpalDam зондом. 

Примечания: 
•  Для пациентов с известной чувствительностью 

зубов рекомендуется обработка до и после 
процедуры десенсибилизирующим гелем 
UltraEZ, отбеливающей зубной пастой Opales-
cence Sensitivity Relief и/или фторсодержащим 
лаком Enamelast. В зависимости от степени 
чувствительности доступны другие варианты 
обработки.

Эндодонтически леченные зубы
1.  Уточните пожелания пациента. Перед 

началом процедуры следует рассказать ему об 
ограничениях эстетического характера. Перед 
фотографиями рекомендуется.

2.  Проверьте состояние пародонта  пародонта и 
качества эндодонтического лечения.

3.  Извлеките все реставрационные материалы и 
пломбы для корневых каналов из коронковой 
части зуба. расположенные на глубине 
2–3 мм от поверхности десны. Установите 
стандартную стеклоиономерную пломбу 

yardım alın.
•  Hastalara restoratif malzemelerin beyazlaşmay-

acağını bildirin. Restoratif malzemeleri yerleştir-
meden önce koyu renkli dişlerin beyazlatılmasını 
öneririz.

•  Beyazlatma prosedürleri sonrasında, yapışkan 
restoratif malzemeleri yerleştirmeden önce en az 
7-10 gün bekleyin.

•  Ciddi sağlık sorunları olan hastalar, tedaviden önce 
birincil sağlık hizmeti görevlisine danışmalıdır.

•  Gözle temasından kaçının. Ürün göze temas 
ederse derhal durulayın.

•  Fazladan tahrişi önlemek için tedaviye başlamadan 
önce diş eti ve genel ağız sağlığı değerlendi-
rilmelidir.

•  Herhangi bir beyazlatma prosedüründen önce 
emaye aşındırma veya profilaksi macunu cilalama 
işlemleri tavsiye edilmez ve bunlar beyazlatma 
sürecini güçlendirmez (ancak hassasiyete neden 
olabilir).

•  Restorasyonlar yeterince kapatılmalı ve açıkta 
kalan tüm hassas dentin örtülmelidir. Hassasiyet 
öyküsü varsa dentin yapıştırma, geçici bir dentin 
kapama maddesi veya flor verniği gibi uygun 
restorasyon veya blokaj ajanı ile tedavi edin.

•  İstenilen beyazlatma seviyesinin veya yarı saydam-
lık derecesinin ötesinde beyazlatma oluşmasını 
önlemek için hastanın dişlerindeki beyazlatma 
ilerlemesini takip edin.

•  Yangın tehlikesini önlemek için, boş şırıngaları 
ve kullanılmış uçları atmadan önce suyla iyice 
durulayın.

•  Karıştırma işleminden şırıngaları oda sıcaklığına 
getirin.

•  Hasta ve diş hekimleri bu ürünü kullanırken yan 
siperleri olan koruyucu gözlük takmalıdır.

•  Jel, karıştırdıktan sonra kırmızılaşmazsa kullan-
mayın. Düzgün karıştırılmamış demektir.

•  Yumuşak doku hassasiyeti veya tahriş oluşursa, 
hastaya reçetesiz oral topikal anestezik jel veya E 
vitamini yağı kullanmasını söyleyin.

•  Sodyum florür içerir.
Adım Adım Talimatlar
Hazırlık
1.  Tedaviden önce ağız içini muayene edin ve 

ürüne maruz kalan dentin, çürük vb. dâhil ancak 
bunlarla sınırlı olmamak üzere sorunlu bölgeleri 
tedavi edin.

2. Mevcut baz rengi belirleyin ve kaydedin. Baz rengi 
belgelendirmek için belirtildiği şekilde fotoğraf 
kullanın.

Kullanım – Opalescence Boost Muayenehane 
İçi Beyazlatmanın Karıştırılması
1.  Şırıngaların güvenli bir şekilde takıldığından 

emin olun.
2.  İç zarı yırtmak ve beyazlatıcı ile aktivatörü 

birleştirmek için küçük şeffaf pistonu ortadaki 
küçük şeffaf şırıngaya bastırın.

3.  Tüm içeriği şeffaf şırınganın içine iterek kırmızı 
şırınganın pistonuna basın.

4.  Şeffaf pistonun içindekileri tamamen kırmızı 
şırıngaya geri çekin.

5.  Aktivatörü beyazlatma jeli ile iyice karıştırmak 
için, çubukları sürekli olarak ileri geri itin ve her iki 
tarafta 25 kez karıştırın.

6.  Karıştırdığınız tüm jeli kırmızı şırıngaya çekin.
7.  İki şırıngayı ayırmak için çevirin ve önerilen ucu 

(Black Mini uç) kırmızı şırıngaya sıkıca takın.
8. İntraoral olarak uygulamadan önce akışkanlığı, 

tutarlılığı ve rengin kırmızı olduğunu doğrulayın. 
Direnç oluşursa ucu değiştirin ve tekrar 
kontrol edin. Jel kırmızı değilse kullanmayın ve 
“Kullanım – Opalescence Boost Muayenehane 
İçi Beyazlatmanın Karıştırılması” bölümündeki 2. 
Adıma bakın.

NOT:
•  Opalescence Boost muayenehane içi beyazlatma, 

karıştırıldıktan sonra 10 gün içinde kullanılmalıdır. 
Kullanımlar arasında buzdolabında saklayın.

•  İçinde gelen karıştırma kartına bakın.
İzolasyon – OpalDam™ Rezin Bariyer (Önerilen 
İzolasyon)
1. Luer kilit başlığını OpalDam™ rezin bariyerinden 

çıkarın ve önerilen uygulama ucunu güvenli bir 
şekilde takın. Uyarılara ve Önlemlere bakın.

2.  Ağız içine uygulamadan önce akışkanlığı 
kontrol edin.

3.  Dişleri ve damakları durulayın ve kurulayın. 
Opalescence Boost beyazlatma jelinin herhangi 
bir yumuşak dokuyla temas etmesini önlemek için 
Ultradent IsoBlock™ ısırma bloğunu ve kendinden 
destekli dudak/yanak retraktörlerini (veya Ultra-
dent Umbrella™ retraktörünü) yerleştirin.

4.  OpalDam rezin bariyerini diş eti marjı boyunca 
mine üzerine yaklaşık 2–3 mm kapatacak şekilde 
uygulayın. Beyazlatılan en distal dişin bir diş 
ilerisinden başlayın ve bitirin. Tedavi edilecek dişi/
dişleri izole etmek için bariyer kullanın.

5.  Açığa çıkan papillayı tamamen kapatmak ve 
örtmek rezini herhangi bir açık embrasür yoluyla 
lingual dokuya uygulayın.

6.  Alttaki diş etini açığa çıkaran bir boşluk olmadığın-
dan emin olmak için ağız aynasını kullanın. Eğer 
varsa, boşluğa rezin uygulayın.

7.  Tarama hareketi kullanarak ark başına 20 saniye 
ışıkla kürleme yapın. Tek bir dişi izole ederken 
5 saniye tarayın. Rezin sertleşmesini bir aletle 
dikkatlice kontrol edin.  

İzolasyon – Rubber Dam (Alternatif İzolasyon)
1.  Beyazlatılacak dişleri izole etmek için rubber 

dam yerleştirin. 
Kullanım – Opalescence Boost %40 Muayene-
hane İçi Beyazlatmanın Uygulanması
1.  Dişin labiyal yüzeyine 0,5–1,0 mm kalınlığında bir 

jel tabakası uygulayın.
2.  Uygulama başına 20 dakika boyunca jeli dişlerde 

bekletin, periyodik olarak hastanın rahatlığını ve 
tükürüğün emilmesini kontrol edin.  

NOT: Yumuşak doku veya tükürük ile temasından 
kaçının. Ağız içi yumuşak dokunun peroksit jel ile 
temas etmesi nedeniyle kimyasal tahriş oluşursa, jeli 
dokudan hemen ıslak bir gazlı bezle silin ve bölgeyi 
iyice durulayın. Doku 20-30 dakika içinde normale 
dönmelidir. Uyarılara ve Önlemlere bakın.
3.  Luer Vac ve SST™ (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya 

bir cerrahi aspirasyon ucu kullanarak dişlerden 
jeli aspire edin. Jel sıçramasını önlemek için jeli 
aspire ederken su kullanmayın. Görünürde jel 
kalmadığında, hafifçe durulayın ve havayla kuru-
tun. İzolasyon bariyerini veya lastik set contasını 
yerinden oynatmamaya dikkat edin.

4.  Her uygulamadan sonra renk değişikliğini 
değerlendirin ve hastayı hassasiyet ve tahriş 
açısından izleyin. Kalıcı hassasiyet oluşursa, 
kullanmayı bırakın.

5.  İstenilen sonuçlara ulaşılamamışsa, “Opalescence 
Boost %40 Muayenehane İçi Beyazlatmanın 
Uygulanması” bölümündeki adımları en fazla 3 
kere daha uygulayın. Ziyaret başına 3 uygulama 
sayısını geçmeyin.

6.  Gerektiğinde profesyonel muhakeme gücünüzü 
kullanarak geri çekilin.

Temizlik
1. Luer Vac ve SST (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya 

bir cerrahi aspirasyon ucu kullanarak dişlerden 
jeli aspire edin. Jel sıçramasını önlemek için jeli 
aspire ederken su kullanmayın. Görünürde jel kal-
madığında, hafifçe durulayın ve havayla kurutun.

2.  OpalDam rezin bariyeri kullanılıyorsa, çıkarmak 
için ucu rezin bariyerinin altından hafifçe kaydırın 
veya rubber dam’ı çıkarın. 

Notlar
•  Diş hassasiyeti olduğu bilinen hastalar için 

beyazlatma öncesi ve sonrası UltraEZ™ hassasiyet 
giderici jel, Opalescence™ Beyazlatıcı Diş Macunu 
ve/veya Enamelast™ flor verniği ile tedavi önerilir. 
Hassaslığın ciddiyetine bağlı olarak başka tedavi 
seçenekleri de mevcuttur.

толщиной 2 мм, полимермодифицированный 
стеклоиономер или адгезивный текучий 
гелиокомпозит, чтобы запечатать устье 
корневого канала, в отношении которого 
проводилось эндодонтическое лечение. Перед 
началом процедуры необходимо убедиться, что 
материал затвердел. 

4.  Следуйте приведенным выше инструкциям 
«Изоляция», изолируя вестибулярную и 
язычную стороны зуба.

5.  Введите гель в в полость, а также на губную 
и язычную поверхности. Не закрывайте 
отверстие для доступа. Не используйте в 
качестве несмываемого отбеливателя.

6.  Оставьте гель на 20 минут на одно 
применение.

7.  Проведите аспирацию гель с поверхности 
зуба и доступного отверстия с помощью Luer 
Vac и SST (хирургического аспирационного 
наконечника) Во избежание разбрызгивания 
геля не используйте воду при всасывании геля.

8.  Когда гель не виден, слегка промойте 
и высушите на воздухе. Соблюдайте 
осторожность, чтобы не сместить изолирующий 
барьер или раббердам..

9.  Оцените изменение оттенка и при 
необходимости повторите.

10.  Следуйте инструкциям «Очистка», чтобы 
удалить десневые барьеры.

11.  При подготовке доступа запечатайте 
отверстие с помощью предпочтительного 
материала, используя ватный тампон. 
Оставьте не менее 2–3 мм для установки 
временной пломбы, например временного 
гелиокомпозита J-Temp или стандартного 
материала UltraTemp Regular.

12.  После процедуры отбеливания перед 
установкой постоянной пломбы должно 
пройти не менее 7–10 дней, поскольку 
отбеливающие материалы взаимодействуют 
с адгезивными.

Примечания
•  Если требуется дополнительное отбеливание, 

запланируйте и повторите описанную выше 
процедуру отбеливания в кабинете врача 
при помощи Opalescence Boost 40% или 
используйте эндодонтическое отбеливание 
Opalescence™.

•  Следует ожидать регрессии оттенка. 
Рекомендуется последующее отбеливание 
каждые 3–5 лет.

•  Если у вас возникли вопросы об этом продукте, 
ознакомьтесь с дополнительной информацией 
по ссылке: https://www.ultradent.com/products/
categories/whitening/in-office/opalescence-boost.

Обработка
Во избежание перекрестного загрязнения в 
перерывах между процедурами протирайте 
шприц средством для дезинфекции среднего 
уровня и используйте одноразовую барьерную 
защиту.  В случае если барьерная защита 
не используется, шприц следует считать 
одноразовым.
Хранение и утилизация
Хранить в соответствии с этикеткой на внешней 
упаковке.
Утилизируйте отходы в соответствии с местными 
нормами, инструкциями и нормативами.
•  Утилизируйте отходы в соответствии с местными 

нормами, инструкциями и нормативами.
•  Перед утилизацией шприцев аспирируйте воду 

в шприц и сцедите жидкость в канализацию. 
Повторите пару раз перед тем, как выбросить 
шприц. Убедитесь, что все используемые марли 
промыты водой.

Прочая информация
•  Гипокальцифицированные области (поражения 

в виде белых пятен), которые могут быть 
невидимы невооруженным глазом, будут ярче, 
становясь тем самым более заметными во 
время отбеливания. Продолжайте отбеливание 
до тех пор, пока здоровая поверхность зуба не 
приобретет ровный цвет. Повторно осмотрите 
зубы через две недели после отбеливания, 
когда цвет зубов стабилизируется.

•  У небольшого количества людей зубы заметно 
не отбелятся.

•  Некоторые пломбы из амальгамы могут 
оставлять темно-фиолетовый след.

•  Со временем зубы могут вновь потемнеть. 
Чтобы это исправить, при необходимости 
следует прибегать к процедурам отбеливания 
зубов.

Сообщайте производителю и компетентному 
органу о любом серьезном происшествии.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 
801.572.4200
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Muayenehanede Diş Beyazlatma Sistemi
Ürün Açıklaması
Opalescence™ Boost™ %40 hidrojen peroksit 
beyazlatma jeli yalnızca muayenehanede kullanım 
içindir. 2 namlulu jet karışımı şırınga her uygulama 
için maksimum güç ve hassas aktivatörün dozajı 
sağlar. Bir namluda benzersiz bir kimyasal aktivatör 
bulunur, bu hidrojen peroksit içeren ikinci bir namlu 
ile birleşiktir.
Açıklanan tüm ürünler için, lütfen kullanmadan önce 
tüm talimatları ve Güvenlik Bilgi Formu (SDS) içinde 
yer alan bilgileri dikkatlice okuyun ve anlayın.
Teslimat Şekli
• 1,2 ml Dağıtma Şırıngası
• Önerilen Dağıtma Ucu

° Black Mini™ Uç
Kullanım Endikasyonları/Kullanım Amacı
Opalescence Boost %40 beyazlatma yalnızca 
muayenehanede kullanım içindir. Bir veya birden 
fazla dişi beyazlatmak için diş hekimi tarafından 
uygulanır. Opalescence Boost muayenehane 
içi beyazlatma, muayenehane içi intrakoronal 
beyazlatma da dahil olmak üzere hayati 
olmayan dişlerde de kullanılır. Opalescence 
Boost muayenehane içi beyazlatma; hastalık, 
travmatik veya iyatrojenik yaralanma, konjenital, 
sistemik, metabolik veya farmakolojik etkiler 
gibi predispozan faktörlerin neden olduğu 
koyu renkli, rengi bozulmuş dişlerin tedavisi için 
alternatif ve konservatif (kuronlar, kaplamalar vb. 
ile karşılaştırıldığında) bir yöntem sağlar. Bunlar 
arasında yüksek bilirubin, tetrasiklin ve yetişkin 
minosiklin lekeleri, porfiri, eritroblastozis fetalis ve 
diş gelişimi sırasında yüksek florür alımı sayılabilir 
ancak bunlarla sınırlı değildir
Kontrendikasyonlar
• Hamile veya emziren kadınlar diş beyazlatma 
ürünleri kullanmamalıdır. 

•  Alerji endişeleri olan hastalar veya kullanıcılar 
için www.ultradent.com adresinde bulunan 
ürün alerjen belgesine bakın. Alerjik reaksiyon 
gözlemlenirse, maruz kalan alanı suyla iyice yıkayın 
ve hastanın doktoruna danışmasını söyleyin.

Uyarılar ve Önlemler
•  Yalnızca önerilen uçları kullanın.
•  Diş beyazlatma ürününün aktif yüzeyinin, diş 

eti ve/veya tükürük akışı ile doğrudan temas 
etmesinden kaçının.

•  Diş hassasiyeti olduğu bilinen hastalar için ameli-
yat öncesi ve sonrası UltraEZ™ hassasiyet giderici 
jel, Opalescence™ Beyazlatıcı Diş Macunu ve/veya 
Enamelast™ flor verniği ile tedavi önerilir. 

•  Bazı hastalar diş etlerinde, dudaklarda, boğazda, 
dilde veya dişlerde geçici rahatsızlık yaşayabilir. Bu 
semptomlardan herhangi biri kullanım bırakıldık-
tan sonra devam ederse, kötüleşirse veya ciddi bir 
rahatsızlık oluşursa, lütfen diş hekiminizi arayın. 

•  Ürünü yutarsanız, bol miktarda su için ve bir 
doktora danışın. Ürün aspire edilirse, derhal tıbbi 
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ระบบฟอกสีฟีนัภายในคลินิิก
รายละเอียดผลิตภัณฑ์
เจลิฟอกสี ีOpalescence™ Boost™ 40% hydrogen 
peroxide ใชส้ีำาหรบัภายในคลินิิกเท่าน้ัน เขม็ฉีดยาผสีม
ไอพน่ 2 กระบอก 
รบัประกันความแขง็แรงสีงูสีดุสีำาหรบัแต่ลิะการใชง้านแลิะ
การเติมสีารกระตุน้อยา่งแมน่ยำา หน่ึงบารเ์รลิประกอบด้วย 
ตัวกระตุน้ทางเคมท่ีีไมเ่หมอืนใครซึง่รวมกับถังท่ีสีองท่ีม ี
hydrogen peroxide
สีำาหรบัผลิติภัณฑ์ท้ังหมดท่ีอธบิายไว ้โปรดอ่าน รวมถึงทำาความ
เขา้ใจกับคำาแนะนำา แลิะขอ้มูลิ SDS ท้ังหมดอยา่งลิะเอียด
ก่อนการใชง้าน
แบบฟอรม์การจัดสง่
•  จดัสีง่หลิอดฉีดยาขนาด 1.2 มลิ.
•  เคลิด็ลิบัการจดัสีง่ท่ีแนะนำา

° เคลิด็ลิบั Black Mini™
ขอ้บง่ชีส้ำาหรบัการใชง้าน/วตัถปุระสงค์ในการใชง้าน
การฟอกสี ีOpalescence Boost 40% ใชส้ีำาหรบัภายในคลินิิก
เท่าน้ัน ทันตแพทยจ์ะใชเ้พื่อฟอกสีฟัีนต้ังแต่หน่ึงซีข่ึน้ไป การ
ฟอกสีฟัีนในคลินิิก Opalescence Boost ยงัใชกั้บฟันท่ีไมม่ี
ความสีำาคัญ รวมถึงการฟอกสีฟัีนภายในในคลินิิก การฟอก
สีฟัีนในคลินิิก Opalescence Boost เป็นวธิทีางเลิอืกในรูป
แบบเดิม (เมื่อเปรยีบเทียบกับครอบฟัน แลิะวเีนียร ์เป็นต้น) 
สีำาหรบัการรกัษาฟันท่ีมสีีดีำาคลิ้ำา แลิะเปลิีย่นสีอัีนเกิดจากปัจจยั
ต่าง ๆ เชน่ โรคภัย บาดแผลิ หรอืการบาดเจบ็จากการผ่าตัด 
เป็นมาต้ังแต่กำาเนิด เก่ียวกับระบบ การเผาผลิาญของรา่งกาย 
หรอือิทธพิลิทางเภสีชัวทิยา สีิง่เหลิา่น้ีอาจรวมถึงแต่ไมจ่ำากัด
เพยีงแค่ระดับ Bilirubin ท่ีเพิม่ขึน้ Tetracycline แลิะคราบ 
Minocycline ในวยัผู้ใหญ่ โรค Porphyria ภาวะเมด็เลิอืดแดง
แตกของทารกในครรภ์ แลิะการบรโิภคฟลิอูอไรด์สีงูในระหวา่ง
ท่ีฟันกำาลิงัมกีารพฒันา. 
ขอ้ควรระวงั
•  สีตรมีคีรรภ์ หรอืกำาลิงัใหน้มบุตรไมค่วรใชผ้ลิติภัณฑ์
ฟอกสีฟัีน.
•  สีำาหรบัผู้ป่วย หรอืผู้ใชท่ี้มอีาการภมูแิพ ้โปรดอ้างอิงไปยงั
เอกสีารสีารท่ีมกัเป็นสีาเหตกุ่อโรคภมูแิพข้องผลิติภัณฑ์ท่ี 
www.ultradent.com หากสีงัเกตเหน็อาการแพ ้โปรดลิา้ง
บรเิวณท่ีถกูสีมัผัสีออกด้วยน้ำาสีะอาด แลิะใหผู้้ป่วยปรกึษา
แพทยป์ระจำาตัว
คำาเตือนและขอ้ควรระวงั
•   ใชต้ามคำาแนะนำาเท่าน้ัน.
•   หลิกีเลิีย่งไมใ่หเ้หงือก แลิะ/หรอืน้ำาลิายไหลิเขา้ไปสีมัผัสีกับพื้น

ผิวของสีารออกฤทธิท่ี์อยูใ่นผลิติภัณฑ์ฟอกสีฟัีนโดยตรง.
• สีำาหรบัผู้ป่วยทราบวา่ตนเองมอีาการเสียีวฟัน ขอแนะนำา
ใหท้ำาการรกัษาก่อน แลิะหลิงัด้วยเจลิบรรเทาอาการเสียีวฟัน
ของ UltraEZ™ แลิะ Opalescence™ ยาสีฟัีนไวท์เทนน่ิงสีตูร
ชว่ยบรรเทาอาการเสียีวฟัน แลิะ/หรอืเคลิอืบฟลิอูอไรด์ของ 
Enamelast™. 
•  ผู้ป่วยบางรายอาจรูส้ีกึไมส่ีบายชัว่คราวท่ีบรเิวณเหงือก รมิ
ฝีปาก คอ ลิิน้ หรอืฟัน หากยงัมอีาการเหลิา่น้ีอยู ่หรอืมอีาการ
แยล่ิงหลิงัจากหยุดใช ้หรอืกรณีท่ีรูส้ีกึไมส่ีบายอยา่งรุนแรง โปรด
ติดต่อผู้เชีย่วชาญด้านทันตกรรมของคณุ. 
•  หากกลินืกินผลิติภัณฑ์เขา้ไป ใหด่ื้มน้ำาในปรมิาณมาก แลิะ
ติดต่อพบแพทย ์หากสีำาลิกัผลิติภัณฑ์ โปรดเขา้พบแพทยทั์นที.
•  แจง้ผู้ป่วยวา่วสัีดบูุรณะฟันจะไมข่าวขึ้น เราแนะนำาใหฟ้อกสีฟัีน
ท่ีดำาคลิ้ำาก่อนบูรณะฟัน.
•   โปรดรออยา่งน้อย 7–10 วนั หลิงัจากขัน้ตอนการฟอกสีฟัีน

ก่อนทำาการยดึติดวสัีดซุอ่มแซมฟัน.
•  ผู้ป่วยท่ีมปัีญหาสีขุภาพรา้ยแรงควรปรกึษาผู้ใหบ้รกิารดแูลิ

เบื้องต้นก่อนทำาการรกัษา.
•  หลิกีเลิีย่งไมใ่หส้ีมัผัสีท่ีบรเิวณดวงตา ลิา้งออกทันทีหาก

ผลิติภัณฑ์สีมัผัสีตา.
•  เพื่อป้องกันไมใ่หร้ะคายเคืองมากขึ้น ควรประเมนิสีขุภาพท่ัวไป

ของเหงือก แลิะชอ่งปากก่อนเริม่ทำาการรกัษา.
• ไมแ่นะนำาใหขู้ดเคลิอืบฟัน หรอืขดัด้วยเจลิขดัฟันก่อนขัน้ตอน
การฟอกสีฟัีนเน่ืองจากไมท่ำาใหก้ระบวนการฟอกสีฟัีนดีขึ้น (แต่
อาจทำาใหเ้กิดอาการเสียีวฟันได้).
•  ปกปิดวสัีดซุอ่มแซมใหเ้พยีงพอ แลิะควรปกปิดเน้ือฟันสีว่นท่ีมี

อาการเสียีวซึ่งถกูเปิดอยูท้ั่งหมด หากมปีระวติัแพง่้าย ใหร้กัษา
ด้วยการซอ่มแซม หรอืสีารปิดก้ันท่ีเหมาะสีม เชน่ สีารอุดฟัน 
สีารปกปิดเน้ือฟันชัว่คราว หรอืสีารเคลิอืบฟลิอูอไรด์.

•  ติดตามความคืบหน้าของการฟอกสีฟัีนของผู้ป่วยเพื่อป้องกัน
ไมใ่หฟั้นมรีะดับความขาว หรอืระดับของความโปรง่แสีงมาก
เกินความต้องการ.

•  ลิา้งกระบอกฉีดยาเปลิา่แลิะปลิายท่ีใชแ้ลิว้ด้วยน้ำาใหส้ีะอาดก่อน
ท้ิงเพื่อหลิกีเลิีย่งไฟไหม.้

•  เตรยีมถาดฟอกสีท่ีีอุณหภมูหิอ้งก่อนใชง้าน.
•  ผู้ป่วย แลิะผู้เชีย่วชาญด้านทันตกรรมต้องสีวมแวน่ตานิรภัยท่ีมี

สีว่นกำาบงัด้านขา้งในขณะกำาลิงัใชผ้ลิติภัณฑ์น้ี.
• หากเจลิไมแ่ดงหลิงัจากผสีม หา้มใช ้มนัไมผ่สีมอยา่งถกูต้อง.
• หากเน้ือเยื่ออ่อนไวหรอืระคายเคืองเกิดขึ้น แนะนำาใหผู้้ป่วยใช้
เจลิยาชาเฉพาะท่ี OTC หรอืน้ำามนัวติามนิอี.
• มสีีว่นผสีมของโซเดียมฟลิอูอไรด์.
คำาแนะนำาทีละขัน้ตอน
การเตรยีมตัว
1.ทำาการทดสีอบชอ่งปากแลิะรกัษาสีว่นท่ีอาจเกิดปัญหา ซึง่
รวมถึงแต่ไมจ่ำากัดเพยีงเน้ือฟันท่ีเปิดอยู ่ฟันผุ เป็นต้น ก่อน
การรกัษา.
2.  กำาหนด แลิะบนัทึกเฉดสีเีบื้องต้น ใชรู้ปถ่ายเพื่อแสีดงใหเ้หน็

ในเอกสีารเบื้องต้น.
ใช ้- การผสม Opalescence Boost In-Office 
Whitening
1.  ตรวจสีอบใหแ้น่ใจวา่ติดเขม็ฉีดยาอยา่งแน่นหนา.
2.  กดลิกูสีบูใสีขนาดเลิก็ลิงในกระบอกฉีดยาใสีขนาดเลิก็ตรง

กลิางเพื่อแยกเยื่อภายในออก แลิะรวมสีารไวท์เทนเนอรแ์ลิะ
สีารกระตุน้เขา้ด้วยกัน.

3.กดลิกูสีบูของกระบอกฉีดยาสีแีดง ดันสีารท้ังหมดเขา้ไปใน
กระบอกฉีดยาใสี.
4. กดเน้ือหาของลิกูสีบูใสีกลิบัเขา้ไปในกระบอกฉีดสีแีดงจนสีดุ.
5.  ในการผสีมแอคติเวเตอรกั์บเจลิฟอกสีฟัีนใหท่ั้ว ใหก้ดก้านไป

มาอยา่งต่อเน่ืองแลิะผสีมขา้งลิะ 25 ครัง้.
6.  กดเจลิท่ีผสีมท้ังหมดลิงในกระบอกฉีดสีแีดง.
7.  บดิเพื่อแยกกระบอกฉีดยาท้ังสีองออกจากกัน แลิะติด

ปลิายท่ีแนะนำา (ปลิายมนิิสีดีำา) เขา้กับกระบอกฉีดยาสีแีดง
อยา่งแน่นหนา.

8.  ตรวจสีอบการไหลิเวยีน ความสีม่ำาเสีมอ แลิะสีแีดงก่อนทา
ภายในชอ่งปาก หากพบแรงต้าน ใหเ้ปลิีย่นทิปแลิว้ตรวจ
สีอบใหม ่หากเจลิไมม่สีีแีดง อยา่ใชแ้ลิะดขูัน้ตอนท่ี 2 ใน
หวัขอ้ “การใช ้– การผสีม Opalescence Boost In-Office 
Whitening”.

หมายเหต:ุ
• ควรใชส้ีารฟอกสีฟัีนในคลินิิก Opalescence Boost ภายใน 10 
วนัหลิงัจากผสีม เก็บในตูเ้ยน็ระหวา่งการใชง้าน.
• อ้างอิงรวมถึงการด์ผสีม.
การแยกสาร – สารกัน้เรซนิ OpalDam™ (การแยก
สารท่ีแนะนำา)
1.  ถอดฝาลิอ็ก Luer ออกจากตัวก้ันเรซนิ OpalDam™ แลิะ

ติดปลิายนำาสีง่ท่ีแนะนำาใหแ้น่น อ้างอิงถึงคำาเตือนแลิะ
ขอ้ควรระวงั.

2.  ทดสีอบการไหลิก่อนฉีดเขา้ทางปาก.
3.  ลิา้งแลิะทำาใหฟั้นแลิะเหงือกแหง้อยา่งท่ัวถึง วางบลิอ็ก

กัด Ultradent IsoBlock™ แลิะตัวดึงรัง้รมิฝีปาก/แก้มท่ี
รองรบัตัวเอง (หรอืตัวดึงกลิบั Ultradent Umbrella™) 
เพื่อป้องกันไมใ่หเ้จลิฟอกสีฟัีน Opalescence Boost สีมัผัสี
กับเน้ือเยื่ออ่อนใดๆ.

4.  ทา OpalDam resin barrier ตามขอบเหงือก โดยทาทับ
บนผิวเคลิอืบฟันประมาณ 2-3 มม. เริม่ต้นแลิะสีิน้สีดุฟันซี่
หน่ึงซีท่ี่อยูน่อกสีดุของฟันท่ีกำาลิงัฟอกขาวอยู ่ใชท่ี้ก้ันเพื่อ
แยกฟัน/ฟันท่ีจะรกัษา.

5.  ฉีดเรซนิผ่านรอยนูนท่ีเปิดอยูไ่ปยงัเน้ือเยื่อลิิน้เพื่อปิดผนึก
แลิะปิดตุม่ท่ีสีมัผัสีได้อยา่งสีมบูรณ์.

6.  ใชก้ระจกสีอ่งปากเพื่อใหแ้น่ใจวา่ไมม่ชีอ่งวา่งท่ีเผยใหเ้หน็
เหงือกขา้งใต้ ถ้าเป็นเชน่น้ัน ใหท้าเรซิน่ท่ีชอ่งวา่ง.

7.  รกัษาด้วยแสีง 20 วนิาทีต่อโค้งโดยใชก้ารสีแกน เมื่อแยก
ฟันซีเ่ดียว ใหส้ีแกนเป็นเวลิา 5 วนิาที ตรวจสีอบการบม่เรซนิ
อยา่งระมดัระวงัด้วยเครือ่งมอื.

การแยก – เขื่อนยาง (การแยกทางเลือก)
1.วางเขื่อนยางเพื่อแยกฟันท่ีฟอกขาว.
การใช ้– การใช ้Opalescence Boost 40% In-Office 
Whitening
1.  ทาเจลิหนา 0.5–1.0 มม. บนผิวรมิฝีปากของฟัน.
2.  ปลิอ่ยใหเ้จลิอยูบ่นฟัน 20 นาทีต่อครัง้ ตรวจสีอบความ

สีบายของผู้ป่วยแลิะการดดูน้ำาลิายเป็นระยะ
หมายเหต:ุ จำากัดการสีมัผัสีกับเน้ือเยื่ออ่อน
หากเกิดการระคายเคืองจากสีารเคมเีน่ืองจากเน้ือเยื่ออ่อน
ในชอ่งปากสีมัผัสีกับเจลิเปอรอ์อกไซด์ ใหเ้ชด็เจลิออกจาก
เน้ือเยื่อทันทีโดยใชผ้้าก๊อซเปียกแลิว้ลิา้งบรเิวณน้ันใหส้ีะอาด 
เน้ือเยื่อควรกลิบัสีูป่กติภายใน 20-30 นาที อ้างอิงถึงคำาเตือน
แลิะขอ้ควรระวงั.
3. เจลิดดูจากฟันโดยใช ้Luer Vac แลิะ SST™ (Surgical 

Suction Tip) หรอืหวัดดูสีำาหรบัการผ่าตัด เพื่อหลิกีเลิีย่ง
ไมใ่หเ้จลิกระเซน็ หา้มใชน้้ำาขณะดดูเจลิ เมื่อมองไมเ่หน็เจลิ ให้

ลิา้งออกเบาๆ แลิว้ผ่ึงลิมใหแ้หง้ ใชค้วามระมดัระวงัไมใ่หส้ีิง่
กีดขวางแยกหรอืซลีิยางเขื่อนหลิดุออก.

4.  ประเมนิการเปลิีย่นแปลิงของเฉดสีหีลิงัการใชแ้ต่ลิะครัง้แลิะ
ตรวจสีอบความไวแลิะการระคายเคืองของผู้ป่วย หากเกิด
อาการแพอ้ยา่งต่อเน่ือง ใหห้ยุดใช.้

5.  ทำาซ้ำาขัน้ตอนในหวัขอ้ “การใช ้Opalescence Boost 40% 
In-Office Whitening” ไมเ่กิน 3 ครัง้หากยงัไมไ่ด้ผลิลิพัธท่ี์
ต้องการ ไมเ่กิน 3 แอปพลิเิคชนัต่อครัง้.

6.  ลิา่ถอยตามความจำาเป็นโดยใชด้ลุิยพนิิจของผู้เชีย่วชาญ
การทำาความสะอาด
1.  เจลิดดูจากฟันโดยใช ้Luer Vac แลิะ SST (Surgical 

Suction Tip) หรอืหวัดดูสีำาหรบัการผ่าตัด เพื่อหลิกีเลิีย่งไม่
ใหเ้จลิกระเซน็ หา้มใชน้้ำาขณะดดูเจลิ เมื่อมองไมเ่หน็เจลิ ให้
ลิา้งแลิะดดูออกใหส้ีะอาด.

2.  หากใชตั้วก้ันเรซนิ OpalDam ใหค่้อยๆ เลิื่อนปลิายด้านใต้
ตัวก้ันเรซนิเพื่อถอดหรอืถอดตัวก้ันยาง

หมายเหต:ุ สีำาหรบัผู้ป่วยทราบวา่ตนเองมอีาการเสียีวฟัน ขอ
แนะนำาใหท้ำาการรกัษาก่อน แลิะหลิงัด้วยเจลิบรรเทาอาการเสียีว
ฟันของ UltraEZ แลิะ Opalescence ยาสีฟัีนไวท์เทนน่ิงสีตูร
ชว่ยบรรเทาอาการเสียีวฟัน แลิะ/หรอืเคลิอืบฟลิอูอไรด์ของ 
Enamelast มทีางเลิอืกในการรกัษาอ่ืน ๆ ท้ังน้ีขึน้อยูกั่บความ
รุนแรงของอาการเสียีวฟัน
รกัษารากฟัน
1.  รบัทราบความคาดหวงัของผู้ป่วย อธบิายขอ้จำากัดด้านความ

สีวยงามก่อนดำาเนินการ แนะนำาใหถ่้ายรูปก่อน.
2.  ตรวจสีอบเน้ือเยื่อปรทัินต์ท่ีแขง็แรงแลิะการรกัษารากฟัน

ท่ีมคีณุภาพ
3.  นำาวสัีดบูุรณะฟันแลิะวสัีดอุุดรากฟันท้ังหมดออกจากโพรง

ประสีาทฟัน ซึง่จะอยูใ่ต้เหงือกท่ีสีขุภาพดี 2-3 มม. ใสีก่ลิาสี
ไอโอโนเมอรแ์บบท่ัวไปหนา 2 มม. กลิาสีไอโอโนเมอรท่ี์ดัด
แปรด้วยเรซนิ หรอืเรซนิคอมโพสีติยดึติดชนิดไหลิแผ่เพื่อ
อุดคลิองรากฟันท่ีรกัษาแลิว้ ทวนสีอบวา่วสัีดเุซต็ตัวก่อน
ดำาเนินการต่อ. 

4.  ปฏิบติัตามคำาแนะนำา “การแยก” ด้านบนเพื่อแยกท้ังด้านรมิ
ฝีปากแลิะด้านลิิน้ของฟัน.

5.  ฉีดเจลิเขา้ไปในชอ่งเปิดแลิะบนรมิฝีปากแลิะพื้นผิวด้านลิิน้ 
อยา่ปิดผนึกชอ่งเปิด หา้มใชเ้ป็นน้ำายาฟอกขาวสีำาหรบัเดิน.

6.  ปลิอ่ยใหเ้จลิคงอยูเ่ป็นเวลิา 20 นาทีต่อครัง้
7.  เจลิดดูจากผิวฟันแลิะเขา้ถึงชอ่งโดยใช ้Luer Vac แลิะ SST 

(Surgical Suction Tip) หรอืหวัดดูแบบผ่าตัด เพื่อหลิกี
เลิีย่งไมใ่หเ้จลิกระเซน็ หา้มใชน้้ำาขณะดดูเจลิ.

8.  เมื่อมองไมเ่หน็เจลิ ใหล้ิา้งออกเบาๆ แลิว้ผ่ึงลิมใหแ้หง้ ใช้
ความระมดัระวงัไมใ่หส้ีิง่กีดขวางแยกหรอืซลีิยางเขื่อน
หลิดุออก.

9.  ประเมนิการเปลิีย่นเฉดสีแีลิะทำาซ้ำาหากจำาเป็น.
10.  ปฏิบติัตามคำาแนะนำา “การทำาความสีะอาด” เพื่อขจดัสีิง่

กีดขวางเหงือก.
11.  อุดชอ่งเปิดด้วยวสัีดปิุดผนึกท่ีต้องการเพื่อเตรยีมชอ่งเปิด

โดยใชเ้มด็ทำาจากฝ้ายแลิะใหม้คีวามหนาอยา่งน้อย 2-3 มม. 
สีำาหรบัวสัีดบูุรณะชัว่คราว เชน่ เรซนิชัว่คราว J-Temp™ 
หรอืวสัีด ุUltraTemp™ Regular.

12. รอ 7-10 วนั หลิงัจากขัน้ตอนการฟอกขาวก่อนใชว้สัีดุ
บูรณะถาวร เน่ืองจากวสัีดฟุอกขาวจะถกูรบกวนจาก
สีารยดึติด

หมายเหต:ุ
•  หากต้องการฟอกสีฟัีนเพิม่เติม ใหจ้ดัตารางใหมแ่ลิะทำาซ้ำาขัน้
ตอนการฟอกสีฟัีนในสีำานักงาน Opalescence Boost 40% 
ขา้งต้น หรอืใชก้ารฟอกสีฟัีน Opalescence™ Endo. 

•  คาดวา่จะมกีารถดถอย แนะนำาใหท้ำาทรตีเมนต์ฟอกสีฟัีน
ติดตามผลิทกุ ๆ 3-5 ปี.

•  หากคณุมคีำาถามใด ๆ เก่ียวกับผลิติภัณฑ์น้ี โปรดดขูอ้มูลิ
เพิม่เติมได้ท่ี https://www.ultradent.com/products/
categories/whitening/in-office/opalescence-boost. 

กระบวนการ
เพื่อหลิกีเลิีย่งการปนเป้ือนขา้ม ใหเ้ชด็หลิอดฉีดยาด้วยสีารฆา่
เชือ้ระดับกลิางระหวา่งการใชง้าน แลิะใชป้ลิอกป้องกันแบบใช้
แลิว้ท้ิง หากไมไ่ด้ใชป้ลิอกป้องกัน ควรใชห้ลิอดฉีดยาแบบใช้
ครัง้เดียวแลิว้ท้ิง.
การจัดเก็บ และการกำาจัด
จดัเก็บตามฉลิากบรรจุภัณฑ์ด้านนอก.
กำาจดัของเสียีตามกฎ แนวทาง แลิะระเบยีบขอ้บงัคับของ
ท้องถ่ิน
•  กำาจดัของเสียีตามกฎ แนวทาง แลิะระเบยีบขอ้บงัคับ
ของท้องถ่ิน.
•   ก่อนท้ิงกระบอกฉีดยา ใหด้ดูน้ำาเขา้ไปในกระบอกฉีดยา

แลิะระบายของเหลิวลิงท่อระบายน้ำา ทำาซ้ำาสีองสีามครัง้
ก่อนท้ิงกระบอกฉีดยา ตรวจสีอบใหแ้น่ใจวา่ผ้ากอซท่ีใช้
ลิา้งด้วยน้ำาแลิว้.

ขอ้มูลต่าง ๆ
•   บรเิวณท่ีมแีคลิเซยีมต่ำา (รอยโรคจุดขาว) ซึง่อาจมองไมเ่หน็

ด้วยตาเปลิา่จะขาวขึน้ได้เรว็กวา่ ดังน้ันจงึสีามารถมองเหน็
ได้ชเัจนมากขึน้ในระหวา่งการฟอกสีฟัีน ทำาการฟอกสีฟัีน
ต่อไปจนกวา่สีฟัีนจะมสีีกีลิมกลินืกับสีขีองผิวฟันท่ีไมม่สีีคีลิ้ำา 
ประเมนิอีกครัง้หลิงัการฟอกสีฟัีนสีองสีปัดาหเ์มื่อสีฟัีนคงท่ี.

•   สีำาหรบัประชากรสีว่นน้อย ฟันของพวกเขาจะไมข่าวขึน้
อยา่งเหน็ได้ชดั.

•   การอุดฟันด้วยการใชอ้ะมลัิกัมบางชนิดอาจทำาใหม้สีีมีว่งเขม้
อยูใ่นถาดฟอกสีฟัีนของคณุ.

•   ฟันสีามารถเกิดคราบได้อีกเมื่อเวลิาผ่านไป ใหท้ำาการฟอก
สีหีากจำาเป็น.

รายงานเหตกุารณ์รา้ยแรงใด ๆ ต่อผู้ผลิติแลิะหน่วยงาน
ที�มอีำานาจ
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 
801.572.4200

2.  تحقق   من التدفق قبل الاستخدام داخل الفم. 

3.أغسل  الأسنان واللثة وجففهما بشكل كامل. 

 IsoBlock ™ Ultradent ضع عضاضات الفك

ومبعدات الشفة / الخد ذاتية الدعم (أو مِبعاد 

Ultradent Umbrella ™) لتجنب تلامس جل 
التبييض أوبالسينس بوست مع أي نسيج رخو. 

4.  ضع حاجز راتنج OpalDam على طول حافة اللثة 

بالتداخل مع مينا الأسنان بمقدار 2-3 ملم. يجب 

عزل سن بشكل دائم أمام وخلف الاسنان المراد 

تبيضها. استخدم الحاجز لعزل السن / الأسنان 

المراد علاجها. 

5.  قم بوضع الراتنج في الفتحات بين الاسنان 

ان وجدت لاغلاق منطقة الحليمات اللثوية 

وتغطيتها جيدا.  

6.استخدم مرآة الفم للتأكد من عدم وجود فجوات 

تكشف اللثة. ضع الراتنج على أي فجوة من هذا 

القبيل في حال وجودها. 

7.قم بالمعالجة بالضوء لمدة 20 ثانية لكل قوس 

باستخدام حركة المسح. امسح لمدة 5 ثوان عند 

عزل سن واحدة. تحقق بعناية من علاج الراتنج 

باستخدام أداة.  

العزل - الحاجز المطاطي (العزل البديل)
1.ضع الحاجز المطاطي    لعزل الأسنان المراد     

تبييضها.  

الاستخدام - استخدام جل التبييض 
أوبالسينس بوست 40% داخل العيادة

1. ضع طبقة من الجل بسمك 0.5-1.0 ملم على 
السطح الشفوي للسن. 

2.  اترك الجل على الأسنان لمدة 20 دقيقة لكل 
استخدام، مع التحقق بشكل دوري من مدى ارتياح 

المريض وشفط اللعاب.

ملاحظة: تجنب ملامسة الأنسجة الرخوة أو 

تدفق اللعاب. في حالة حدوث تهيج كيميائي 

بسبب تلامس الأنسجة الرخوة داخل الفم مع جل 

البيروكسيد، قم بمسح الجل على الفور من الأنسجة 

باستخدام شاش مبلل واشطف المنطقة ذات 

الصلة جيدًا. من المفترض أن تعود الأنسجة إلى 

طبيعتها في غضون 20-30 دقيقة. يرجى العودة 

الى قسم التحذيرات والاحتياطات.

 Luer 3.  أشفط  الجل عن  الأسنان باستخدام
Vac وSST ™ (طرف شفط جراحي) أو أي طرف 

شفط جراحي آخر. لا تستخدم الماء أثناء الشفط 

لتجنب تناثر الجل. أغسل    برفق وجفف بالهواء 

عندما لا ترى أي جل. توخَ الحذر حتى لا تخلع 

حاجز العزل أو الحاجز المطاطي.  

4.قيِّم التغير في لون الأسنان   بعد كل استخدام 
وراقب المريض من حيث الحساسية والتهيج. 

في حالة حدوث حساسية مستمرة، توقف عن 

الاستخدام.  

5.  كرِّر الخطوات الواردة في قسم "استخدام جل 
التبييض داخل العيادة باستخدام أوبالسينس 

بوست 40%" لثلاث استخدامات بحد أقصى 

إذا لم تتحقق النتائج المرجوة. لا تتجاوز 3 

استخدامات لكل زيارة.  

6.  أعد تطبيق العلاج عند الضرورة بحسب تقديرك 
المهني.  

التنظيف
 Luer Vac 1.أشفط  الجل عن    الأسنان باستخدام

وSST (طرف الشفط الجراحي) أو أي طرف شفط 

جراحي آخر. لا تستخدم الماء أثناء الشفط لتجنب 

تناثر الجل. عندما لا يكون هناك جل مرئي أغسل 

جيدا بالماء.

2.إذا كنت تستخدم حاجز راتنج OpalDam، فقم 

بإزاحة الطرف برفق أسفل حاجز الراتنج لإزالته أو 

إزالة الحاجز المطاطي.

ملاحظات:
بالنسبة للمرضى الذين يعانون من حساسية • 

الأسنان المعروفة، يوُصى بالعلاج قبل تبييض 

الأسنان وبعده باستخدام جل إزالة الحساسية 

UltraEZ™، و/أو معجون أوبالسنس لتبيض 
الاسنان    و/أو ورنيش فلورايد إيناملاست لتخفيف 

الحساسية. تتوفر خيارات علاج أخرى اعتمادًا على 

شدة الحساسية

الأسنان المعالجة لبُيًا
1.  تعرف على توقعات المريض. اشرح أي حدود 

جمالية قبل المتابعة. يوصى بأخذ صور قبل 

البدء. 

2.  تحقق من صحة الأنسجة اللثوية وجودة 

العلاج اللبي. 

3.أزل كل المواد المستخدمة في عمليات الترميم 

وتغطية الجذور من حجرة اللب التاجي، 2-3 ملم 

تحت اللثة السليمة. يتم وضع الأيونمر الزجاجي 

التقليدي، أو الأيونمر الزجاجي المعدل بالراتنج، أو 

راتنج مركب قابل للتدفق بسماكة تبلغ 2 ملم لسد 

القناة المعالجة لبيًا. تحقق من المواد قبل المتابعة.  

4.  اتبع تعليمات "العزل" الواردة أعلاه عند عزل 

الجانبين الشفوي واللساني    للسن.  

5.ضع الجل في فتحة الوصول للحجرة اللبية     

وعلى السطح الشفوي واللساني. لا تغلق فتحة 

الوصول. لا تستخدم الجل كمبيض للمشي..  

6.  اترك الجل لمدة 20 دقيقة لكل استخدام. 

7.  اشفط الجل عن  سطح الأسنان وفتحة الوصول 

للحجرة اللبية  باستخدام Luer Vac وSST (طرف 

الشفط الجراحي) أو أي طرف شفط جراحي آخر. 

لا تستخدم الماء أثناء الشفط لتجنب تناثر الجل.  

8.  أغسل   برفق وجفف بالهواء عندما لا ترى أي 

جل. توخَ الحذر حتى لا تخلع حاجز العزل أو 

الحاجز المطاطي.  

9.  قم بتقييم التغير في لون السن   وكرر ذلك، 

إذا لزم الأمر. 

10. اتبع تعليمات "التنظيف" لإزالة حواجز اللثة

11. تسُد فتحة الوصول للحجرة اللبية    بحاجز 

موصى به عند التحضير للوصول باستخدام كرة   

قطنية والسماح بحد أدنى 2–3 ملم من السماكة 

 ™J-Temp للمواد الترميمية المؤقتة مثل راتنج

المؤقت أو مادة UltraTemp™ العادية.

12. يتم الانتظار لمدة تتراوح بين 7-10 أيام بعد 

إجراءات التبييض قبل وضع مواد الترميم الدائمة؛ 

حيث تتداخل مواد التبييض مع عوامل الترابط

ملاحظات: 
إذا كان التبييض الإضافي مطلوباً، أعد جدولته •

وكرر إجراء التبييض داخل العيادة باستخدام 

أوبالسينس بوست 40% أعلاه أو استخدم التبييض 

باستخدام

من المتوقع حدوث انتكاسة. يوصى بمتابعة علاج •

التبييض كل 3-5 سنوات

إذا كانت لديك أي أسئلة تتعلق بهذا المستحضر، •

فيرجى الاطلاع على معلومات إضافية عبر الموقع 

https://www.ultradent.com/ الإلكتروني

products/categories/whitening/in-office/
opalescence-boost

المعالجة
لتجنب التلوث المتبادل، امسح المحقنة بمطهر 

متوسط المستوى بين مرات الاستخدام واستخدم 

غلافًا حاجزاً يمكن التخلص منه. في حالة عدم 

استخدام الغلاف الحاجز، يجب معاملة المحقنة على 

أنها تستخدم مرة واحدة

التخزين والتخلص من المنتج
يخزن حسب التعليمات الواردة على ملصق العبوة 

الخارجية

تخلص من النفايات وفقًا للقواعد والإرشادات 

واللوائح المحلية

تخلص من النفايات وفقًا للقواعد والإرشادات •

واللوائح المحلية

قبل التخلص من المحاقن، يتم شفطها بالماء •

وإخراج السائل منها. كرر ذلك عدة مرات قبل 

التخلص من المحقنة. تأكد من شطف أي شاش 

مستخدم بالماء

معلومات متنوعة
المناطق المصابة بنقص التكلس (آفات البقع •

البيضاء)، والتي قد لا تكون مرئية للعين المجردة، 

سوف تبيض بشكل أسرع، وبالتالي تصبح أكثر 

وضوحاً أثناء التبييض. استمر في علاج التبييض 

حتى يمتزج سطح السن غير المتأثر. أعد التقييم 

بعد أسبوعين من علاج التبييض عندما يستقر 

لون الأسنان

بالنسبة لنسبة صغيرة من السكان، لن يتم تبييض •

أسنانهم بشكل كبير

قد تترك بعض حشوات الملغم لوناً أرجوانيًا داكنًا •

في قالب  التبييض، وهذا أمر طبيعي

يمكن إعادة استخدامه للأسنان بمرور الوقت، •

وتعديل علاجات تبييض الأسنان، حسب الضرورة.

أبلغ الشركة المصنعة والسلطة المختصة عن أي 

حادث خطير.

 www.ultradent.com / 1.800.552.5512 /
801.572.4200

Endodontik Tedavi Görmüş Dişler
1.  Hastanın beklentilerini belirleyin. Devam etmeden 

önce estetik sınırları açıklayın. Fotoğraf çekmeniz 
tavsiye edilir.

2.  Sağlıklı periodontal dokuları ve kaliteli endodontik 
tedaviyi doğrulayın.

3.  Sağlıklı diş etinin 2-3 mm altında bulunan koronal 
pulpa odasından tüm dolgu ve kök kanal sızdırmazlık 
malzemesini çıkarın. Tedavi gören kanalın sızdırma-
zlığını sağlamak için 2 mm kalınlığında geleneksel 
cam iyonomer, rezinle değiştirilmiş cam iyonomer 
veya yapıştırıcı akışkan kompozit rezin yerleştirin. 
Devam etmeden önce malzeme grubunu doğrulayın. 

4.  Dişin hem labial hem de lingual taraflarını izole 
etmek için yukarıdaki “İzolasyon” talimatlarını izleyin.

5.  Jeli erişim açıklığına ve labial ve lingual yüzeye sıkın. 
Erişim açıklığını kapatmayın. Yürüyen ağartma olarak 
kullanmayın.

6.  Jeli uygulama başına 20 dakika boyunca bekletin.
7. Luer Vac ve SST (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya bir 

cerrahi aspirasyon ucu kullanarak jeli diş yüzeyinden 
ve erişim açıklığından aspire edin. Jel sıçramasını 
önlemek için jeli aspire ederken su kullanmayın.

8.  Görünürde jel kalmadığında, hafifçe durulayın ve 
havayla kurutun. İzolasyon bariyerini veya lastik set 
contasını yerinden oynatmamaya dikkat edin.

9.  Renk değişikliğini değerlendirin ve gerekirse 
tekrarlayın.

10.  Dişeti bariyerlerini kaldırmak için “Temizlik” 
talimatlarını izleyin.

11.  Bir pamuk topak kullanarak ve J-Temp geçici 
rezin veya UltraTemp™ Regular malzeme gibi 
geçici dolgu malzemesi için en az 2–3 mm kalınlık 
bırakarak erişim hazırlığında tercih edilen bir 
bariyerle erişimi kapatın

12.  Beyazlatma malzemelerinin yapıştıma ajanlarını 
etkilemesinden ötürü, kalıcı dolgu yapmadan 
önce beyazlatma işlemlerinin ardından 7–10 gün 
bekleyin.

Notlar
•  Ek beyazlatma istenirse, yeniden planlayın ve 

yukarıdaki Opalescence Boost %40 muayenehane 
içi beyazlatma prosedürünü tekrarlayın veya Opales-
cence™ Endo beyazlatmayı kullanın.

•  Gerileme olması normaldir. Her 3-5 yılda bir takip 
beyazlatma tedavisi önerilir.

•  Bu ürünle ilgili herhangi bir sorunuz varsa lütfen 
https://www.ultradent.com/products/categories/
whitening/in-office/opalescence-boost adresindeki 
ek bilgilere bakın.

İşlemden Geçirme
Çapraz kontaminasyonu önlemek için, kullanımlar 
arasında şırıngayı orta seviye bir dezenfektanla silin 
ve tek kullanımlık bariyerli bir kılıf kullanın. Bariyerli 
kılıf kullanılmazsa, şırınga tek kullanımlık olarak kabul 
edilmelidir.
Depolama ve Atma
Dış ambalaj etiketine göre saklayın.
Atıkları yerel kurallara, yönergelere ve yasal düzenle-
melere göre atın.
•  Atıkları yerel kurallara, yönergelere ve yasal düzenle-

melere göre atın.
•  Şırıngaları atmadan önce şırınganın içine su aspire 

edin ve sıvıyı lavabodan boşaltın. Şırıngayı atmadan 
önce birkaç kez tekrarlayın. Kullanılan gazlı bezlerin 
su ile durulandığından emin olun.

Çeşitli Bilgiler
•  Çıplak gözle görülemeyen hipokalsifiye alanlar 

(beyaz nokta lezyonları) daha hızlı beyazlar, bu 
nedenle beyazlatma sırasında daha belirgin hale 
gelir. Etkilenmemiş diş yüzeyi benzer renge gelene 
kadar beyazlatma tedavisine devam edin. Beyazlatma 
tedavisinden iki hafta sonra diş rengi sabitleştiğinde, 
tekrar değerlendirin.

•  Nüfusun küçük bir yüzdesinin dişleri gözle görülür 
şekilde beyazlamayacaktır.

•  Bazı amalgam dolgular beyazlatma tepsinizde koyu 
mor bir iz bırakabilir, bu normaldir.

•  Dişler zamanla yeniden lekelenebilir, gerektiğinde diş 
beyazlatma tedavilerinde rötuşlar yapın.

Herhangi bir ciddi olayı üreticiye ve yetkili makamlara 
bildirin.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200

                  Opalescence™ Boost™ 40% KO내원 시술용 치아 미백 시스템
제품 설명
Opalescence™ Boost™ 40% 과산화수소 
화이트닝 겔은 내원 시술용으로만 사용할 수 
있습니다. 2배럴 제트 믹스 시린지는 사용할 
때마다 최대 강도와 정확한 활성제 투여량을 
보장합니다. 1개의 배럴에는 과산화수소를 
포함하는 두 번째 배럴과 결합되는 독특한 화학 
활성제를 포함하고 있습니다.
설명한 모든 제품을 사용하기에 앞서 모든 
지침과 SDS 정보를 신중하게 읽고 숙지하시기 
바랍니다.
주입 방식
• 1.2Ml 주입 시린지
• 추천 주입 팁

° 블랙 미니™ 팁
적응증/용도
Opalescence Boost 40% 미백제는 내원 
시술용으로만 사용할 수 있습니다. 하나 이상의 
치아 미백을 위해 치과 전문의가 사용합니다. 
Opalescence Boost 내원 시술용 미백제는 
내원 치관 내 미백을 포함한 실활치에도 
사용됩니다. Opalescence Boost 내원용 
미백제는 질병, 외상 또는 의인성 손상, 선천적, 
전신적, 대사적 또는 약리학적 영향과 같은 
선행 요인으로 인해 발생하는 어둡고 내부가 
변색된 치아 미백을 위한 대안이자 보수적인 
방법(크라운, 베니어 등과 비교해 볼 때)입니다. 
여기에는 빌리루빈 상승, 테트라사이클린 
및 성인 미노사이클린성 얼룩, 포르피린증, 
태아적모구증 및 치아 발달 중 높은 불소 섭취가 
포함될 수 있으나 이에 국한되지는 않습니다. 
금지 사항
•  임신 중이거나 수유 중인 여성의 경우, 치아 
미백 제품을 사용해서는 안 됩니다.

•  알레르기가 있는 환자나 사용자의 경우, www.
ultradent.com에서 해당 제품이 유발하는 
알레르기 유발 항원(allergen)에 대한 문서를 
참조하시기 바랍니다. 알레르기 반응이 
관찰되면 노출된 부위를 물로 철저히 헹구고 
해당 환자가 의사의 진료를 받을 수 있도록 
조치하세요.

경고 및 주의 사항
•  권장 팁만 사용.
•  치아 미백 제품으로 활성화된 표면이 잇몸 및/또

는 흐르는 침에 직접 닿지 않도록 하세요.
•  민감성 치아를 가진 환자일 경우 UltraEZ™ 마취 

젤, Opalescence™ 자극 완화 화이트닝 치약 및/
또는 Enamelast™ 불소 바니시를 시술 전 후로 
사용할 것을 권장합니다. 

•  일부 환자는 잇몸, 입술, 목구멍, 혀 또는 치아의 
일시적인 불편함을 경험할 수 있습니다. 사용을 
중단한 후에도 이런 증상 중 하나가 지속 또는 악
화되거나 심하게 불편할 경우, 치과 전문의에게 
연락하시기 바랍니다. 

•  제품을 삼켰을 경우, 다량의 물을 마신 후 의사의 
진찰을 받으세요. 제품을 흡입한 경우, 즉시 의사
의 진찰을 받으세요.

•  환자에게 수복 재료는 미백되지 않음을 알려주세
요. 치아 수복물 사용에 앞서 어두운 치아를 먼저 
미백할 것을 권장합니다.

•  미백 시술 후 최소한 7~10일 후에 접착 수복물 
시술을 권장드립니다.

•  심각한 건강 문제가 있는 환자는 치료에 앞서 주
치의와 상의해야 합니다.

•  안구와 접촉하지 않도록 주의하세요. 제품에 닿으
면 즉시 헹구어 주세요.

•  추가 자극 예방을 위해 시술에 앞서 잇몸 상태와 
일반적인 구강 건강 상태 검진이 필요합니다.

•  미백 시술에 앞서 에나멜 에칭이나 프로피 페이
스트 연마 시술을 권장하지 않으며, 해당 시술은 
미백 효과를 증대하지 않습니다.(다만, 민감성을 
높일 수 있습니다).

•  수복물은 충분히 밀봉해야 하며 노출되어 있는 
민감한 상아질은 모두 덮어야 합니다. 과민증의 
병력이 있는 경우 상아질 본딩, 임시 상아질 밀봉
제 또는 불소 바니시와 같은 적절한 수복제 또는 
차단제를 사용하여 시술하시기 바랍니다.

•  미백 진행 상황을 추적 관찰하여 원하는 미백 수
준이나 투명도 이상 수준으로 미백이 진행되지 

않도록 합니다.
•  화재 예방을 위해 빈 주사기와 사용한 팁을 물

로 완전히 헹구어 준 다음 폐기해 주세요.
•  혼합 전 시린지의 온도가 실온이 되도록 해

주세요.
•  환자 및 치과 전문의는 본 제품 취급 시 측

면 보호막이 있는 보호 안경을 반드시 착용
해야 합니다.

•  혼합 후 젤이 붉은색이 되지 않는다면 사용하
지 마세요. 제대로 섞인 것이 아닙니다.

•  연조직 민감도 상승 또는 자극 발생 시 환자에
게 OTC 경구용 국소 마취 젤 또는 비타민 E 오
일을 사용하도록 지시하세요.

• 불화나트륨이 함유되어 있습니다.
단계별 안내
준비
1.  구강 검사를 실시하고 치료에 앞서 상아질 

노출, 충치 등을 포함하되 이에 국한되지 
않는 우려되는 부위에 대한 치료를 
진행하세요.

2. 기준 색상을 측정하고 기록합니다. 
기준 문서화를 위해 표시된 경우 사진을 
찍어두세요.

사용법 – 혼합 Opalescence Boost 내원용 
미백제
1.  주사기가 단단히 부착되었는지 확인하세요.
2. 작은 투명 플런저를 가운데 작은 투명 

주사기로 눌러 내부 막을 파열한 다음 
표백제와 활성제를 혼합하세요.

3.빨간색 주사기의 플런저를 눌러 모든 
내용물을 투명 주사기로 밀어 넣으세요.
4.  투명 플런저의 내용물을 빨간색 주사기로 

다시 완전히 밀어 넣으세요.
5.  활성제와 미백 젤이 잘 섞이도록 스템 

부분을 앞뒤로 계속 밀면서 양 쪽을 25회씩 
섞어줍니다.

6.  모든 혼합 젤을 빨간색 주사기로 눌러 
넣습니다.

7.  두 개의 주사기를 비틀어 돌리며 분리하고 
권장 팁(검은색 미니 팁)을 빨간색 주사기에 
단단히 부착합니다.

8.  구강 내 사용에 앞서 흐름, 일관성 및 
색상이 빨간색인지 여부를 확인하세요. 
저항이 느껴질 경우 팁을 교체하고 
다시 확인하세요. 겔 색이 빨간색이 
아니라면 사용하지 마시고 “사용법 – 혼합 
Opalescence Boost 내원용 미백제” 
섹션의 2단계를 참조하세요

참고: 
•  Opalescence Boost 내원용 미백제는 혼합 후 

10일 이내에 사용해야 합니다. 다음번 사용까지 
냉장 보관하세요.

• 동봉된 믹싱 카드를 참조하세요.
분리 – OpalDam™ 레진 배리어(권장 분리 
방법)
1.  OpalDam™ 레진 배리어에서 루어락 

캡을 제거하고 권장 주입 팁을 단단히 
부착합니다. 경고 및 주의 사항.

2. 구강 내에 도포하기 전에 흐름을 
확인합니다.

3. 치아와 잇몸을 헹구어 낸 다음 완전히 
건조합니다. Opalescence Boost 미백 
젤이 연조직에 닿지 않도록 Ultradent 
IsoBlock™ 바이트 블록과 자립형 입술/뺨 
개구기(또는 Ultradent Umbrella™ 
리트랙터)를 사용합니다.

4.  치은 끝 부분을 따라 법랑질에 약 2~3mm 
겹치도록 OpalDam 레진 배리어를 
사용합니다. 미백 중인 치아와 가장 떨어진 
치아 하나를 시작하고 마무리합니다. 
배리어를 사용하여 치료할 치아/치아를 
분리하세요.

5.  치아 사이 틈을 통해 레진을 설측 조직 위로 
짜내어 노출된 치아 유두를 완전히 밀봉하고 
덮어줍니다.

6.  구강용 거울을 사용하여 아래 치은을 
노출시키는 틈이 없는지 확인하세요. 틈이 
있을 경우 레진을 도포하세요.

7.  스캐닝 동작으로 한 아치당 20초 동안 
광경화합니다. 하나의 치아를 분리할 때 5
초간 스캔합니다. 장비를 사용하여 레진 
경화를 주의 깊게 확인하세요.

분리 - 러버 댐(다른 분리 방법)
1.  미백 중인 치아를 분리하기 위해 러버 댐을 

사용합니다.
사용 – Opalescence Boost 40% 내원
용 미백제
1.  0.5-1.0mm 두께의 겔 층을 치아의 순측 표

면에 바릅니다.
2.  사용할 때마다 겔을 치아에 20분 동안 올려

두고 주기적으로 환자의 편안함과 타액 흡인
을 확인하세요.

참고: 연조직에 닿는 않도록 주의하세요. 
구강 내 연조직에 과산화물 겔이 닿아 화학적 
자극이 발생하면 즉시 젖은 거즈로 겔을 
닦아내고 잘 헹구어 줍니다. 조직은 20~30
분 이내에 정상으로 돌아옵니다. 경고 및 
주의 사항.
3.  Luer Vac 및 SST™(수술용 흡입 팁) 또는 

수술용 흡입 팁을 사용하여 치아에서 젤을 
흡입합니다. 젤이 튀는 것을 방지하려면 
젤을 흡입하는 동안 물을 사용하지 마세요. 
눈에 보이는 젤이 없다면 가볍게 헹구고 
공기로 건조합니다. 분리 배리어 또는 러버 
댐 씰이 빠지지 않도록 주의하세요.

4.  사용 후 색상 변화를 평가하고 민감성 및 
자극과 관련하여 환자를 모니터링하세요. 
민감성 문제가 계속 발생할 경우 사용을 
중단하세요.

5.  원하는 결과를 얻지 못한 경우 
“Opalescence Boost 40% 내원용 미백제” 
섹션의 단계를 3회 이하로 반복하세요. 진료 
당 3 회를 초과하지 마세요.

6.  전문가의 판단에 따라 필요에 맞게 시술을 
중단하세요.

제거
1.  Luer Vac 및 SS(수술용 흡입 팁) 또는 수

술용 흡입 팁을 사용하여 치아에서 젤을 흡
입합니다. 젤이 튀는 것을 방지하려면 젤
을 흡입하는 동안 물을 사용하지 마세요. 눈
에 보이는 젤이 없다면 충분히 헹구고 흡
인합니다.

2.  OpalDam 레진 배리어를 사용하는 경우 레
진 배리어 아래로 팁을 부드럽게 밀어 제거
하거나 러버 댐을 제거합니다.

참고: 민감성 치아를 가진 환자일 경우 Ul-
traEZ마취 젤, Opalescence 자극 완화 화이
트닝 치약 및/또는 Enamelast 불소 바니시를 
시술 전 후로 사용할 것을 권장합니다. 민감도
에 따라 다른 치료 방법을 사용할 수 있습니다
근관 치료 치아
1.  환자의 기대 수준을 설정하세요. 진행에 

앞서 심미적 한계 수준을 설명하세요. 비포 
사진 추천합니다.

2.  건강한 치주조직과 수준 높은 근관치료를 
검증합니다.

3.  건강한 치은 아래 2~3mm에 위치한 치관 
치수강에서 모든 수복물과 치근 충전재를 
제거합니다. 기존 글라스 아이오노머, 레진 
강화형 글라스 아이오노머 또는 접착된 
유동성 복합 레진을 2mm 두께로 배치하여 
근관 치료 부위를 충전합니다. 계속하기 
전에 사용된 재료를 확인하세요. 

4.  위의 “분리” 안내를 따라 치아의 순측과 
설측을 모두 분리하세요.

5.  치수강 개방과 순측 및 설측 표면에 젤을 
짜냅니다. 치수강 개방을 밀봉하지 마세요. 
실활치 미백제로 사용하지 마세요. 

6.  사용할 때마다 젤을 20분 동안 그대로 
두세요.

7.  Luer Vac 및 SST(수술용 흡입 팁)을 
사용하여 치아 표면과 치수강 개방에서 젤을 
흡입합니다. 젤이 튀는 것을 방지하려면 
젤을 흡입하는 동안 물을 사용하지 마세요.

8.  눈에 보이는 젤이 없다면 가볍게 헹구고 
공기로 건조합니다. 분리 배리어 또는 러버 
댐 씰이 빠지지 않도록 주의하세요.

9.  색상 변화를 평가하고 필요한 경우 
반복하세요.

10.  치은 장벽을 제거하려면 “정리” 안내를 
따르세요.

11.  면 펠렛으로 준비해둔 개방 부위에 
선호하는 보호벽을 세우고 J-Temp™ 
임시 레진 또는 UltraTemp™ 레귤러 
루팅 재료와 같은 임시 수복 재료를 최소 
2~3mm 두께로 밀봉합니다.

12.  미백 시술 종료 후 7~10일이 경과한 
이후에 영구 수복물을 배치하세요. 미백 
물질이 결합제를 약화시킬 수 있습니다.

참고:
•  추가 미백이 필요한 경우 위의 Opalescence 
Boost 40% 내원용 미백 시술을 다시 
예약하고 반복하거나 Opalescence™ Endo 
미백제를 사용하세요. 

•  다시 회귀할 수 있습니다. 3~5년마다 추가 
미백치료를 권장드립니다.

•  본 제품과 관련하여 궁금한 점이 있다면 
https://www.ultradent.com/products/
categories/whitening/in-office/
opalescence-boost에서 추가 정보를 
찾아보세요. 

처리
교차 오염을 방지하려면 사용 사이에 중간 
수준의 소독제로 주사기를 닦고 일회용 차
단 슬리브를 사용하세요. 차단 슬리브를 사
용하지 않는 경우 주사기는 일회용으로 취급
해야 합니다.
보관 및 폐기
외부 포장 라벨을 따라 보관.
현지 규칙, 지침, 규정에 따라 폐기물을 폐
기하세요.
•  현지 규칙, 지침, 규정에 따라 폐기물을 폐
기하세요.

•  주사기를 폐기하기 전에 주사기로 물을 흡
인한 다음 액체를 배수구로 짜내어 주세요. 
주사기를 폐기하기 전에 이 과정을 몇 번 반
복하세요. 사용한 거즈는 반드시 물로 헹궈
야 합니다.

기타 정보
•  육안으로 보이지 않을 수 있는 저석회화 부
위(백색 반점 병변)는 더 빨리 하얗게 되어 
미백 중에 더 뚜렷해집니다. 영향을 받지 않
은 치아 표면이 혼합될 때까지 미백 시술을 
계속하세요. 미백 치료 2주 후 치아 색이 안
정되면 다시 평가하세요.

•  전체 인구에게, 뚜렷한 화이트닝 효과가 보이
지 않을 수 있습니다.

•  일부 아말감 충전재가 미백 트레이에 짙
은 보라빛 얼룩을 남길 수 있으며, 이는 정
상 반응입니다.

•  시간이 흐르며 치아는 다시 착색될 수 있으
니 필요에 따라 미백 치료를 추가하세요.

심각한 사고가 발생한 경우 제조업체와 관계 
당국에 보고하세요.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 
801.572.4200

 Opalescence™ Boost™ 40% ZH诊所用牙齿美白系统
产品描述
Opalescence 快速 45% PF 美白产品仅限诊
所内使用。双筒喷射混合注射器确保每次使
用的最大强度和活化剂的精确剂量。一个筒
中有一种独特的化学活化剂，与含过氧化氢
的第二个筒相结合。
对于所描述的产品，使用前请仔细阅读并理
解所有说明和 SDS 信息。
输送形式
• 1.2 毫升输送注射器
• 推荐注射针头

° 黑色 Mini™ 针头
适应症/预期目的
Opalescence Boost 40% 美白产品仅限
诊所内使用。牙科专家使用它来美白一颗
或多颗牙齿。Opalescence Boost 诊室美
白也用于非生命牙齿，包括诊室冠内美
白。Opalescence Boost 诊室美白是一种替
代性、保守治疗方法（与牙冠、贴面等相比），
用于治疗因疾病、创伤或医源性损伤、先天
性、全身性、代谢性或药理学影响等易感因
素而引起的黑暗、变色牙齿；这可包括但不
限于：胆红素升高、四环素和成人米诺环素
染色、卟啉症、胎儿成红细胞增多症和牙齿
发育期间的高氟化物摄入。
禁忌症
•  孕妇或哺乳期妇女不应使用牙齿美白

产品。
•  对于有过敏顾虑的患者或用户，请参见 

www.ultradent.com 上的产品过敏原文
件。如果观察到过敏反应，请用水彻底冲
洗暴露区域并让患者就医。

警告和注意事项
•  只准使用推荐针头。
•  避免牙齿美白产品的活性表面与牙龈和/或

唾液流直接接触。
•  对于已知牙齿过敏的患者，建议使用 

UltraEZ™ 脱敏凝胶、Opalescence™ 脱敏美
白牙膏和/或 Enamelast™ 氟化物涂膜进行
术前和术后治疗。

•  有些患者可能会感到牙龈、嘴唇、喉咙、舌头
或牙齿短暂不适。如果中止使用后这些症状
持续存在或恶化，或者出现严重不适，请致电
您的牙科专业人员。 

•  如不慎摄入该产品，请喝大量的水并就医。如
不慎吸入该产品，请立即就医。

•  告知患者，修复材料无法美白，我们建议在放
置修复体之前美白暗色牙齿。

•  在美白程序后等待 7-10 天，然后再放置粘
合修复体。

• 有严重健康问题的患者应在治疗前咨询其
基本保健医生。
•  避免接触眼睛。如果产品接触眼睛，请立

即冲洗。
•  为了防止额外的刺激，请在初次治疗前评估

牙龈和一般口腔健康。
•  不推荐在任何美白程序之前对陶瓷或洁面

膏进行抛光，并且不会增强美白过程但会
引起过敏。

•  修复体应充分密封，并应覆盖所有暴露的过
敏牙本质。如果存在过敏史，请使用适当的修
复剂或封闭剂（例如牙本质粘合剂、临时牙本
质封闭剂或氟化物涂膜）进行治疗。

• 监督患者的美白过程，以防止美白超过所需
的美白程度或半透明程度 。
• 处理前用水彻底冲洗空注射器和用过的针
头，以免发生火灾 。
•  混合前使注射器达到室温温度。
• 使用本产品时，患者和牙科专业人员必须佩
戴带有侧护罩的防护眼镜。
• 如果混合后凝胶不是红色，请勿使用。它没
有正确混合。
• 如果发生软组织敏感或刺激，指导患者使用 
OTC 口服局部麻醉凝胶或维生素 E 油 。 
• 含氟化钠。
分步说明
准备
1.  在治疗前进行口腔检查并处理关注的区

域，包括但不限于暴露的牙本质、蛀牙等。
2.  确定并记录基准色度。在基准文档中有注

明时使用照片。
使用 – 混合 Opalescence Boost 诊室
美白产品
1.  确保注射器牢固连接。
2.  将小透明柱塞压入中间的小透明注射器

以破裂内膜，并结合增白剂和活化剂。
3. 按下红色注射器的柱塞，将所有内容物推

入透明注射器。
4.  将透明柱塞中的物质完全压回红色注

射器中。
5.  要将激活剂与美白凝胶彻底混合，请连续

来回推动杆，每侧混合 25 次。
6.  将所有混合凝胶压入红色注射器。
7.  旋转以分开两个注射器，并将推荐的针

头（黑色迷你针头）牢固地连接到红色
注射器上。

8.  在口腔内使用之前验证流动性、黏稠度以
及颜色是否为红色。 如遇到阻力，更换针
头并重新检查。如果凝胶不是红色，请不
要使用并参考“使用 – 混合 Opalescence 
Boost 诊室美白产品”部分中的步骤。

注：
•  Opalescence Boost 诊室美白产品应在混合

后 10 天内使用。使用间隙保持冷藏。Refer to 

mixing card included.
• 请参阅随附的混合卡。
隔离 – OpalDam™ 树脂屏障（推荐隔离）
1.  从 OpalDam™ 树脂屏障上取下鲁尔锁

帽，并牢固连接推荐的输送针头。警告和
注意事项。

2.  在口腔内使用前务必检查出液是否顺畅。
3.  彻底冲洗并擦干牙齿和牙龈。放置 

Ultradent IsoBlock™ 咬合块和自立式唇/
颊牵引器（或 Ultradent Umbrella™ 牵引
器）以避免 Opalescence Boost 美白凝胶
接触任何软组织。

4.  沿牙龈边缘涂抹 OpalDam 树脂屏障，
在牙釉质上重叠约 2-3 毫米。从最远的一
颗牙齿开始和完成美白使用屏障隔离待
治疗的牙齿。

5.  将树脂通过任何开放的缝隙压到舌组织
上，以完全密封和覆盖暴露的牙乳头。

6.  使用口镜确保没有缝隙暴露下面的牙龈。
如果是这样，请在间隙处涂上树脂。

7.  使用扫描动作光固化每个牙弓 20 秒。隔
离单颗牙齿时，扫描 5 秒。用仪器仔细检查
树脂固化情况。

隔离——橡皮障（替代隔离）
1.  放置橡皮障隔离正在美白的牙齿。
使用 – 应用 Opalescence Boost 40% 诊
室美白产品
1.  在牙齿的唇表面涂上一层 0.5–1.0 毫米

厚的凝胶。
2.  每次使用时让凝胶在牙齿上停留 20 分

钟，定期检查患者的舒适度和唾液抽
吸情况。

注：限制接触软组织。如果由于口腔内软组
织与过氧化物凝胶接触而发生化学刺激，
请立即用湿纱布擦去组织上的凝胶并冲洗
干净该区域。组织应在 20-30 分钟内恢复正
常。警告和注意事项。
3.  使用 Luer Vac 和 SST™（手术吸头）或手

术吸头从牙齿吸出凝胶。为避免凝胶飞溅，
吸取凝胶时请勿用水。当看不到凝胶时，轻
轻冲洗并风干。小心不要移动隔离屏障或
橡皮障密封件。

4.  每次使用后评估颜色变化并监测患者的
敏感性和刺激性。如果出现持续敏感反应，
请停止使用。

5.  如果未达到预期效果，请重复“应用 
Opalescence Boost 40% 诊室美白产品”
部分下的步骤，应用次数不超过 3 次。每次
访视应用次数不超过 3 次。

6.  必要时使用专业判断再次进行治疗。
清理
1.  使用 Luer Vac 和 SST（手术吸头）或手术

吸头从牙齿吸出凝胶。为避免凝胶飞溅，
吸取凝胶时请勿用水。当看不到凝胶时，彻
底冲洗并抽吸。

2.  如果使用 OpalDam 树脂屏障，轻轻滑动
树脂屏障下方的尖端以移除橡胶障。

注释：对于已知牙齿过敏的患者，建议使用 
UltraEZ 脱敏凝胶、Opalescence 脱敏美白
牙膏和/或 Enamelast 氟化物涂膜进行术前
和术后治疗。取决于过敏的严重程度，可提
供其他治疗方案。
牙髓治疗的牙齿
1.  建立患者的预期。继续治疗前解释任何美

学限制。推荐照片之前。
2.  确保健康的牙周组织和高质量的牙髓

治疗。
3.  从健康牙龈下方 2-3 毫米处的冠状牙髓

腔中去除所有修复和牙根密封材料。放置 
2 毫米厚常规玻璃离聚物、树脂改性玻璃
离聚物，或粘合的流动性复合树脂，以密封
经牙髓治疗的根管。继续治疗前检查成套
材料是否完备。

4.  按照上面的“隔离”说明隔离牙齿的唇
侧和舌侧。

5.  将凝胶挤到髓腔入口，并涂到唇和舌
表面。不要密封髓腔入口。请勿进行封
闭漂白。

6.  每次使用时让凝胶保留 20 分钟。
7.  使用 Luer Vac 和 SST（手术吸头）或手术

吸头从牙齿表面和髓腔入口吸出凝胶。为
避免凝胶飞溅，吸取凝胶时请勿用水。

8.  当看不到凝胶时，轻轻冲洗并风干。小心
不要移动隔离屏障或橡皮障密封件。

9.  评估颜色变化并在必要时重复。
10.  按照“清理”说明去除牙龈障碍物。
11. 在通道准备中使用棉球密封通道，并为

临时修复材料（例如 J-Temp 临时树脂或 
UltraTemp 常规粘接材料）留出至少 2-3 
毫米的厚度。

12. 在美白程序后等待 7-10 天，然后再放
置永久修复体，因为美白材料会干扰
粘结剂。

注释：
•  如果需要额外美白，请重新安排并重复上

述 Opalescence Boost 40% 诊室美白程
序或使用 Opalescence™ Endo 美白产品。 

•  随着时间的推移，预计美白效果会有所消
退。建议每 3-5 年进行一次后续美白治疗。

•  如果您对本产品有任何疑问，请访问 
https://www.ultradent.com/products/
categories/whitening/in-office/
opalescence-endo 了解更多信息 。

处理
为避免交叉污染，请在使用间隔用中级消
毒剂擦拭注射器，并且使用一次性屏障套。
如果不使用屏障套，则应将注射器视为一
次性使用。
储存和处置
按外包装标签储存。
根据当地规则、准则和法规处置废弃物 。
•  根据当地规则、准则和法规处置废弃物。
•  在处理注射器之前，将水吸入注射器并

将液体排入排水管。在处理注射器之前
重复几次。确保使用的任何纱布都用水
冲洗过。

其他信息
•  肉眼可能看不到的低钙化区域（白斑病

变）会更快变白，从而在美白过程中变得
更加明显。继续进行美白治疗，直到未受
影响的牙齿表面混合为止。当牙齿颜色稳
定后，在美白治疗后两周时重新评估。

•  对于一小部分人来说，他
们的牙齿不会明显变白。
 有些汞合金填料可能会在美白牙托中留
下深紫色。

•  牙齿会随着时间的推移而重新变色，必要
时可以对牙齿进行美白治疗。

向制造商和主管部门报告任何严重事故。
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 
801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40%
نظام تبييض الأسنان في العيادة

وصف المنتجات
Opalescence™ Boost™، جل تبييض يحتوي على 

نسبة 40% من بيروكسيد الهيدروجين، للاستخدام في 

العيادة فقط. محقنة المزيج النفاث مزدوجة الأنبوب 

تضمن أعلى تركيز من المادة الفعالة وذلك من خلال 

خلط جرعة المادة المنشطة للمنتج بالشكل والكمية 

الصحيحة.لكل استخدام والجرعات الدقيقة للمنشط. 

يحتوي أنبوب واحد على 

منشط كيميائي فريد، يتم دمجه مع أنبوب ثانٍ يحتوي 

على بيروكسيد الهيدروجين%40. 

بالنسبة لكل المنتجات المذكورة، يرُجى قراءة لك 

التعليمات والمعلومات الواردة في صحيفة بيانات 

السلامة وفهمها بعناية قبل الاستخدام

شكل (أشكال) العبوه
 محقنة توصيل 1.2 مل• 
 أنبوب التوصيل الموصى به• 

 ° ™Black Mini بوبنأ  
دواعي الاستعمال/الغرض المقصود

جل التبييض أوبالسينس بوست 40% للاستخدام 

في العيادة فقط. يتم استخدامه من قبل طبيب 

الأسنان لتبييض سن أو أكثر. ويستخدم التبييض 

في العيادة باستخدام أوبالسينس بوست أيضًا 

للأسنان غير الحيوية، بما في ذلك التبييض 

داخل التاج في العيادة. يوفر التبييض في العيادة 

باستخدام أوبالسينس بوست طريقة بديلة 

ومحافظة (مقارنة بالتيجان والقشور وما إلى ذلك) 

لعلاج الأسنان الداكنة اللون التي تغير  لونها بسبب 

عوامل مثل المرض أو الإصابة الرضحية أو الإصابة 

العلاجية المنشأ أو التأثيرات الخلقية أو الجهازية أو 

الأيضية أو الدوائية؛ ويمكن أن تشمل، على سبيل 

المثال لا الحصر، ارتفاع مستويات البيليروبين 

والتتراسيكلين والبقع الصغيرة من المينوسكلين 

لدى الكبار والبورفيريا وداء الأريثروبلاستس الجنيني 

وزيادة استهلاك الفلوريد أثناء نمو الأسنان. 

موانع الاستعمال  
يجب على النساء الحوامل أو المرضعات عدم • 

استخدام منتجات تبييض الأسنان.

 بالنسبة للمرضى أو المستخدمين الذين يعانون • 

من مخاوف الحساسية، يرجى الرجوع إلى مستند 

المواد المسببة للحساسية المتاح عبر الموقع 

الإلكتروني www.ultradent.com. إذا لوحظ ظهور 

رد فعل تحسسي، يتم شطف المنطقة المكشوفة 

جيدًا بالماء واستشارة الطبيب 

التحذيرات والاحتياطات
يرُجى استخدم الأنابيب الموصى بها فقط• 

تجنب التلامس المباشر للسطح النشط لمنتج • 

تبييض الأسنان باللثة و/أو اللعاب

بالنسبة للمرضى الذين يعانون من حساسية • 

الأسنان المعروفة، يوُصى بالعلاج قبل العملية 

 ™UltraEZ وبعدها باستخدام جل إزالة الحساسية

و/أو معجون تبييض الأسنان لتخفيف 
الحساسية Opalescence™ و/أو ورنيش فلورايد 

.™Enamelast
قد يعاني بعض المرضى من ألم مؤقت في • 

اللثة أو الشفتين أو الحلق أو اللسان أو الأسنان. 

عليك الاتصال بطبيب الأسنان في حالة استمرار 

 من هذه الأعراض أو تفاقمها بعد التوقف عن 
ٍ
أي

الاستخدام، أو في حالات عدم الارتياح الشديد

في حال ابتلاع المستحضر، يتم شرب كميات • 

كبيرة من الماء والاتصال بالطبيب. يجب طلب 

الحصول العناية الطبية الفورية عند استنشاق 

المستحضر

يتم إخطار المرضى أن مواد الحشوات الترميمية    • 

لن تصبح بيضاء اللون نتيجة القيام بعملية تبيض 

الأسنان   ، لذا فإننا نوصي بتبييض الأسنان 

الداكنة قبل إجراء الترميم.

لا تضع ترميمات لاصقة بعد إجراءات التبييض • 

لمدة 7-10 أيام على الأقل

يجب على المرضى الذين يعانون من مخاوف • 

صحية خطيرة استشارة مقدم الرعاية الأولية 

قبل العلاج

تجنب ملامسة هذه المادة للعينين. في حال • 

ملامستها للعينين، يتم غسلها   بالماء على الفور

لمنع حدوث المزيد من التهيج، يجب إجراء تقييم • 

الصحة العامة للثة والفم قبل بدء العلاج

لا يوصى بتخريش المينا بالحمض   أو استخدام • 

معجون التلميع الوقائي قبل أي إجراء تبييض كما 

أنه لا يحفز عملية التبييض (ولكن يمكن أن يسبب 

الحساسية).

يجب أن تكون حواف الترميمات محكمة الاغلاق   • 

، ويجب تغطية كل العاج الحساس المكشوف. 

في حالة وجود تاريخ من الحساسية، استخدم مادة 

الترميم أو مواد مثل رابط العاج   ، أو مادة تغطية 

مؤقتة للعاج، أو ورنيش الفلورايد.

تتم مراقبة مدى تقدم عملية التبييض لدى • 

المرضى لمنع الإفراط في التبييض بما يتجاوز 

المستوى المطلوب من التبييض أو اللمعان

أغسل   المحاقن الفارغة والأنابيب المستخدمة • 

جيدًا بالماء قبل التخلص منها لتجنب نشوب حريق

ضع المحاقن في درجة حرارة الغرفة قبل الخلط• 

يجب على المرضى أختصاصيي  رعاية الأسنان • 

ارتداء نظارات واقية مع أغطية جانبية عند التعامل 

مع هذا المستحضر

إذا لم يكن الجل أحمر اللون بعد الخلط، فلا • 

تستخدمه. فهذا يعني أنه لم يتم خلطه بشكل 

صحيح.

في حالة حدوث حساسية أو تهيج للأنسجة • 

الرخوة، اطلب من المريض استخدام هلام مخدر 

موضعي عن طريق الفم أو زيت فيتامين هـ

يحتوي على فلوريد الصوديوم• 

تعليمات تدريجية
 التحضير

1.قم بإجراء فحص للفم وعلاج المناطق المثيرة 

للقلق، بما في ذلك على سبيل المثال لا الحصر، 

العاج المكشوف، والتسوس، وما إلى ذلك قبل 

العلاج.  

2.  حدد درجة اللون الأساسية وسجلها. استخدم 

الصور الفوتوغرافية عند الإشارة إليها لتوثيق 

خط الأساس. 

الاستخدام - خلط جل التبييض داخل العيادة 
باستخدام أوبالسينس بوست

1.  تأكد من توصيل المحاقن بإحكام. 

2.  ااضغط على المكبس الصغير الشفاف في 

المحقنة الصغيرة الشفافة المتوسطة لاختراق 

الغشاء الداخلي والجمع بين المبيض والمنشط. 

3. اضغط مكبس المحقنة الحمراء   ، وادفع كل 

المحتويات في المحقنة الشفافة.  

4.  اضغط على محتويات مكبس المحقنة الشفافة 

لاعادة كل المحتويات الى المحقنة الحمراء 

بشكل كامل ..  

5.  لخلط المنشط جيدًا مع جل التبييض، اضغط 

مكبس المحاقن   للخلف وللأمام باستمرار وقم 

بالخلط لـ 25 مرة على كل جانب.  

6.  ضع كل الجل المخلوط في المحقنة الحمراء.  

7.  قم باللف لفصل المحقنتين وتوصيل الطرف 

الموصى به بإحكام (الطرف الأسود الصغير) 

بالمحقنة الحمراء. 

8. تحقق من التدفق والاتساق واحمرار اللون قبل 

وضعه داخل الفم. استبدل الطرف والمحاولة مرة 

أخرى في حالة الشعور بالمقاومة. إذا لم يكن الجل 

أحمر اللون، فلا تستخدمه وارجع إلى الخطوة 2 في 

قسم "الاستخدام - خلط جل التبييض داخل العيادة 

باستخدام أوبالسينس بوست".

ملاحظة:
يجب استخدام جل التبييض داخل العيادة • 

باستخدام أوبالسينس بوست في غضون 10 أيام 

من الخلط. يحفظ مبردًا خلال فترات الاستخدام

راجع بطاقة الخلط المرفقة• 

العزل - حاجز الراتنج OpalDam™ (العزل 
الموصى به)

1.  قم بنزع غطاء صمام ليور لحاجز الراتنج 

OpalDam  ™ وقم بتثبيت   أنبوب التوصيل 
الموصى به بشكل آمن. يرجى العودة الى قسم 

التحذيرات والاحتياطات..  

AR
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Manufactured by:

Opalescence™ Boost™ 40% 
Tooth Whitening System

IsoBlock™ Bite Blocks
Ultradent™ Luer Vacuum Adapters

EN - Delivery Tip
DE - Applikationsspitze
FR - Embout d’application
NL - Applicatietip
IT - Punta di erogazione
ES - Punta de administración
PT - Pontas de aplicação
SV - Sprutspets
DA - Leveringsspids
FI - Annostelukärjet
EL	 -	 Ρύγχος	χορήγησης
NO - Leveringstupp
PL	 -	 Końcówka	do	nakładania
CS	 -	 Aplikační	kanyly
RU	 -	Насадки-дозаторы:
TR - Uygulama ucu
BG	 -	 Съвет	за	доставка
HR - Vrh za dostavu
ET - Tarneotsak
HU	 -	 Szállított	hegy
LV	 -	 Piegādes	gals
LT	 -	 Išleidžiamasis	antgalis
MT - Kunsinna ponta
RO - Sfat de livrare
SK	 -	 Aplikačné	kanyly
SL - Nasvet za dostavo
KO -  전달 팁
ZH - 注射输送头
JA - デリバリーチップ
TH - เคลิด็ลิบัก้ัารสีงื่มอบ
AR - ميلستلا بوبنأ 

EN - 1.2ml Opalescence Boost 40% In-Office Whitening
DE - 1.2ml Opalescence Boost 40% Zahnaufhellung für die Zahnarztpraxis
FR - 1.2ml Opalescence Boost 40% Pour utilisation en cabinet
NL - 1.2ml Opalescence Boost 40% bleekgel voor in de tandartspraktijk
IT - 1.2ml Opalescence Boost 40% Sbiancamento ambulatoriale
ES - 1.2ml Opalescence Boost 40% Blanqueamiento en consultorio
PT - 1.2ml Opalescence Boost 40% Clareamento em Consultório
SV - 1.2ml Opalescence Boost 40% blekning på mottagning
DA - 1.2ml Opalescence Boost 40% blegningsmiddel til brug på klinikken
FI - 1.2ml Opalescence Boost 40% vastaanotolla käytettävä valkaisuaine
EL - 1.2ml Opalescence Boost 40% συστήματος λεύκανσης ιατρείου 
NO - 1.2ml Opalescence Boost 40% bleking i klinikk
PL -  1.2ml Opalescence Boost 40% gabinetowego systemu wybielającego
CS - 1.2ml Opalescence Boost 40% Bělení v ordinaci
RU -  1.2ml Opalescence Boost 40% для отбеливания в кабинете врача
TR  -  1.2ml Opalescence Boost 40% Muayenehane İçi Beyazlatmanını
BG - 1.2ml Opalescence Boost 40% избелване в офиса
HR - 1.2ml Opalescence Boost 40% izbjeljivača za ordinaciju
ET - 1.2ml Opalescence Boost 40% kliinilise valgenduse segamine
HU - 1.2ml Opalescence Boost 40% rendelői fogfehérítő bekeverése
LV - 1.2ml Opalescence Boost 40% sajaukšana balināšanai iestādes apstākļos
LT - 1.2ml Opalescence Boost 40% balinimo maišymas odontologo kabinete
MT - 1.2ml Opalescence Boost 40% fl-Uffiċċju
RO - 1.2ml Opalescence Boost 40% în cabinetul stomatologic
SK - 1.2ml Opalescence Boost 40% ordinačné bielenie
SL - 1.2ml Opalescence Boost 40% beljenja v ordinaciji
KO - 1.2ml Opalescence Boost 40% 내원용 미백제
ZH - 1.2ml Opalescence Boost 40% 诊室美白产品
JA - 1.2ml Opalescence Boost 40% 歯科医院向けホワイトニングの混合作業
TH - 1.2ml Opalescence Boost 40% ไวท์เทนน่ิงในสีำานักงาน
AR - 1.2ml Opalescence Boost 40% ةدايعلا لخاد ضييبتلا لج طلخ 

EN - 1.2ml OpalDam™ Gingival Resin Barrier
DE - 1.2ml OpalDam™ Gingivale Kunstoffbarriere
FR - 1.2ml OpalDam™ Barrière gingivale en résine
NL - 1.2ml OpalDam™ Tandvlees harsbarrière
IT - 1.2ml OpalDam™ Barriera gengivale in resina
ES - 1.2ml OpalDam™ Barrera de resina gingival
PT - 1.2ml OpalDam™ Barreira de Resina Gengival
SV - 1.2ml OpalDam™ Hartsbarriär för gingivar
DA - 1.2ml OpalDam™ Gingival harpiksbarriere
FI - 1.2ml OpalDam™ Gingivaalinen resiinisuoja
EL - 1.2ml OpalDam™ Ρητινώδες υλικό προστασίας των ούλων
NO - 1.2ml OpalDam™ Gingival-harpiksbarriere
PL - 1.2ml OpalDam™ Żywica ochronna do dziąseł
CS - 1.2ml OpalDam™ Gingivální pryskyřičná bariéra
RU -  1.2ml OpalDam™ Барьер для защиты десен на основе смолы
TR - 1.2ml OpalDam™ Gingival Rezin Bariyeri
BG - 1.2ml OpalDam™ Гингивална бариера за сgмола 

HR - 1.2ml OpalDam™ Gingivalna barijera za smolu
ET - 1.2ml OpalDam™ Vaigust igemekaitse
HU - 1.2ml OpalDam™ Gyanta ínygát
LV - 1.2ml OpalDam™ Gingivāla sveķu barjera
LT - 1.2ml OpalDam™ Datenų dervos barjeras
MT - 1.2ml OpalDam™ Ostaklu tar-Raża Ġinġivali
RO - 1.2ml OpalDam™ Barieră gingivală pe bază de rășină
SK - 1.2ml OpalDam™ Gingiválna živicová bariéra
SL - 1.2ml OpalDam™ Pregrada za gingivalno smolo
KO - 1.2ml OpalDam™ 잇몸 레진 배리어 잇몸 레진 배리어
ZH - 1.2ml OpalDam™ 光固化牙龈屏障树脂
JA - 1.2ml OpalDam™ 歯肉レジンバリア
TH - 1.2ml OpalDam™ ตััวกั้ันเหงืือก้ัแบบเรซินิ
AR - 1.2ml OpalDam™ ةثلل جنتارلا زجا

EN - SST™ Tips (Surgical Suction Tip)
DE - SST™ Tips (Chirurgische Absaugspitzen)
FR - SST™ Tips (embout d’aspiration chirurgical)
NL - SST™ Tips (chirurgische zuigtip)
IT - SST™ Tips (punta di aspirazione chirurgica)
ES - SST™ Tips (punta de succión quirúrgica)
PT - SST™ Tips (Pontas de aspiração cirúrgica)
SV - SST™ Tips (kirurgisk sugspets)
DA - SST™ Tips (Kirurgisk sugespids)
FI - SST™ Tips (Surgical Suction Tip)
EL - SST™ Tips (Ρύγχος χειρουργικής αναρρόφησης)
NO - SST™ Tips (Kirurgiske sugetips)
PL - SST™ Tips (Chirurgiczne końcówki ssące)
CS - SST™ Tips (chirurgická sací koncovka)
RU - SST™ Tips (хирургической аспирационной насадки)
TR - SST™ Tips (Cerrahi Aspirasyon Ucu)
BG - SST™ Tips (Surgical Suction Tips)
HR - SST™ Tips (Vrh za kirurško usisavanje)
ET - SST™ Tips (kirurgiline imemisotsak)
HU - SST™ Tips (sebészeti szívóhegy)
LV - SST™ Tips (ķirurģisko sūkšanas uzgali) 
LT - SST™ Tips (chirurginį siurbimo antgalį)
MT - SST™ Tips (Surgical Suction Tip)
RO - SST™ Tips (vârful aspiratorului chirurgical)
SK - SST™ Tips (chirurgická odsávacia koncovka)
SL - SST™ Tips (kirurška sesalna konica)
KO - SST™ Tips (수술용 흡입 팁)
ZH - SST™ Tips (手术吸头) 
JA - SST™ Tips (外科用吸引チップ)
TH - SST™ Tips (ป่ลิายด้็ด็สีำาาหร้ีบัใช้้ ในก็ารแีพทำาย)
AR - SST™ Tips (يحارجلا طفشلا فرط)

EN - For professional use only
DE - Nur zur Anwendung durch den Zahnarzt
FR - Pour usage professionnel seulement
NL - Alleen voor professioneel gebruik
IT - Solo per uso professionale
ES - Solo para uso profesional
PT - Apenas para utilização profissional
SV - Endast för professionell användning
DA - Kun til professionel brug
FI - Vain ammattikäyttöön
EL - Για επαγγελματική χρήση μόνο
CS - Pouze pro odborné použití.
BG - Само за професионално ползване
HR - Samo za profesionalnu uporabu
ET - Ainult professionaalseks kasutuseks
HU - Kizárólag professzionális felhasználásra
GA - Le haghaidh úsáide gairmiúla amháin
LV - Tikai profesionālai lietošanai
LT - Tik profesionaliam naudojimui
MT - Għall-użu professjonali biss
RO - Numai pentru uz profesional
SK - Len na profesionálne použitie
SL - Samo za profesionalno uporabo
NO - Kun for profesjonell bruk
PL - Wyrób wyłącznie do użytku profesjonalnego.
RU - Только для профессионального использования
TR - Sadece profesyonel kullanım için
AR - للاستخدام من قِبل متخصصين فقط

TH - สีำาหรบัการใชง้านระดับมอือาชพีเท่านั�น
KO - 전문가 전용
ZH - 仅供专业人士使用
JA - 専門家のみが使用できます

����

EN - Patient and clinician must wear safety glasses when product is mixed and applied
DE - Patient und Kliniker müssen eine Schutzbrille tragen, wenn das Produkt gemischt und angewendet wird
FR - Le patient et le clinicien doivent porter des lunettes de sécurité lorsque le produit est mélangé et appliqué
NL - Patiënt en arts moeten een veiligheidsbril dragen wanneer het product wordt gemengd en aangebracht
IT - Il paziente e il medico devono indossare occhiali di sicurezza quando il prodotto viene miscelato e applicato
ES - El paciente y el médico deben usar gafas de seguridad cuando el producto se mezcla y se aplica
PT - O paciente e o clínico devem usar óculos de segurança quando o produto é misturado e aplicado
SV - Patient och tandläkare måste ha säkerhetsglasögon när produkten blandas och appliceras
DA - Patient og kliniker skal bære sikkerhedsbriller, når produktet blandes og påføres
FI - Potilaan ja hoitavan lääkärin on käytettävä suojalaseja, kun tuotetta sekoitetaan ja levitetään
EL - Ο ασθενής και ο κλινικός ιατρός πρέπει να φορούν γυαλιά ασφαλείας κατά την ανάμειξη και την εφαρμογή 

του προϊόντος
CS - Pacient a klinik musí nosit ochranné brýle, když je produkt smíchán a aplikován
BG - Пациентът и лекарят трябва да носят предпазни очила, когато продуктът се смесва и нанасяне
HR - Pacijent i kliničar moraju nositi zaštitne naočale kada se proizvod miješa i nanosi
ET - Patsient ja arst peavad toote segamisel ja kasutamisel kandma kaitseprille
HU - A betegnek és az orvosnak védőszemüveget kell viselnie, ha a terméket összekeverik és alkalmazzák
GA - Ní mór don othair agus don chliniceoir spéaclaí sábháilteachta a chaitheamh nuair a mheasctar agus a 

chuirtear an táirge
LV - Pacientam un ārstam jālieto aizsargbrilles, kad produkts tiek sajaukts un uzklāts
LT - Pacientas ir gydytojas turi dėvėti apsauginius akinius, kai produktas yra sumaišomas ir naudojamas
MT - Il-pazjent u t-tabib għandhom jilbsu nuċċalijiet tas-sigurtà meta l-prodott ikun qed jitħallat u jiġi applikat
RO - Pacientul și medicul trebuie să poarte ochelari de protecție atunci când produsul este amestecat și aplicat
SK - Pacient a lekár musia nosiť ochranné okuliare, keď sa produkt mieša a aplikuje
SL - Med mešanjem in nanašanjem morata bolnik in zdravnik nositi zaščitna očala.
NO - Pasienten og klinikeren må bruke vernebriller når produktet blandes og påføres
PL - Pacjent i lekarz muszą nosić okulary ochronne podczas mieszania i nakładania wyrobu
RU - Пациент и врач должны носить защитные очки при смешивании и нанесении продукта
TR - Hasta ve klinisyen, ürün karıştırılırken ve uygulanırken koruyucu gözlük takmalıdır
AR - يتعين على المريض والطبيب ارتداء نظارات السلامة عند خلط المنتج واستخدامه

TH - ผู้ปว่ยแลิะแพทยจ์ะต้องสีวมแวน่ตานิรภัยเมื�อผสีมกับผลิติภัณฑ์
KO - 제품을 혼합 및 적용할 때 환자 및 임상의는 보안경을 착용해야 함
ZH - 当混合和使用本品时，患者和临床医生必须佩戴安全眼镜
JA - 製品を混合して塗布する場合、患者と臨床医は安全眼鏡を着用する必要があります

EN - Keep out of reach of children
DE - Außerhalb der Reichweite von Kindern aufbewahren
FR - Tenir hors de la portée des enfants
NL - Buiten bereik van kinderen houden
IT - Tenere lontano dalla portata dei bambini
ES - Mantener fuera del alcance de los niños
PT - Manter fora do alcance de crianças
SV - Förvaras utom räckhåll för barn
DA - Opbevares utilgængeligt for børn
FI - Säilytettävä lasten ulottumattomissa
EL - Μακριά από παιδιά
CS - Uchovávejte mimo dosah dětí
BG - Дръжте далеч от деца
HR - Čuvati izvan dohvata djece
ET - Hoida lastele kättesaamatus kohas
HU - Tartsa gyermekektől távol
GA - Coimeád amach ó aimsiú leanaí
LV - Turēt bērniem nepieejamā vietā
LT - Saugoti nuo vaikų
MT - Żomm fejn ma jintlaħaqx mit-tfal
RO - A nu se lăsa la îndemâna copiilor
SK - Uchovávajte mimo dosahu detí
SL - Hraniti izven dosega otrok
NO - Oppbevares utilgjengelig for barn
PL - Przechowywać w miejscu niedostępnym dla dzieci
RU - Хранить в недоступном для детей месте
TR - Çocukların ulaşamayacağı yerlerde muhafaza edin
AR - يحُفظ بعيداً عن متناول الأطفال.

TH - เก็บใหพ้น้มอืเด็ก
KO - 어린이의 손이 닿지 않는 곳에 둘 것
ZH - 置于儿童接触不到的地方
JA - 小児の手の届かない場所に保管してください


