Opalescence™ Boost™ 40%
Tooth 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 dlrect 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
ge\ Opalescence™ Whitening Toothpaste with

ensitivity Relief, and/or Enamelast™ fluoride var-
nish is recommended.

« Some patients may experience temporary discom-
fort of the qums, 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
whnenm% beyond the desired level of whitening or
degree of translucency.

« Rinse emi)ty 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

EN

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.

2.1f 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. Veerify 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 ]-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

Opalescence™ Boost™ 40% FR
Systeme d‘éclaircissement des dents en cabinet

Description du produit

Le gel déclaircissement Opalescence™ Boost™

40 % peroxyde d’hydrogene est destiné a une

utilisation en cabinet uniquement. La seringue

de mélange a 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

a un deuxieme cylindre contenant du peroxyde

d'hydrogene.

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 systéme d‘éclaircisse-

ment en cabinet Opalescence Boost 40 % est des-

tiné a 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 systéme d*éclaircissement

Opalescence Boost est une méthode alternative et

conservatrice (par rapport aux couronnes, facettes,

etc.) pour [éclaircissement des dents sombres et
décolorées en interne résultant de facteurs prédis-
posants tels quune maladie, une blessure trauma-
tique ou iatrogene, des influences congénitales,

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,

[érythroblastose feetale 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 déclaircissement des
dents.

« Pour les patients ou les utilisateurs ayant des
problémes dallergie, reportez-vous au document
sur les allergenes du produit disponible sur www.
ultradent.com. Si une réaction allergique est
observée, rincer abondamment la zone exposée
aleau et demander au patient de consulter son
médecin.

Avertissements et précautions

« Utiliser uniquement les embouts recommandés.

« Eviter le contact direct de la surface active du pro-
duit déclaircissement 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 ?éne
temporaire des gencives, des levres, de fa gorge, de
la langue ou des dents. Si f'un de ces symptomes
persiste ou sanrave apres 'arrét de l'utilisation ou
en cas dinconfort 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 déclaircir les dents foncées avant la mise
en place de la restauration.

+ Attendre au moins 7 & 10 jours apres les procédures
d'éclaircissement avant de placer les restaurations
adhésives.

« Les patients ayant de graves problemes de santé
devraient consulter leur médecin traitant avant
le traitement.

« Eviter le contact avec les yeux. Rincer immédiate-
ment si le produit entre en contact avec les yeux

+ Pour éviter toute irritation supplémentaire, fa santé
gm?\va\e et bucco-dentaire générale doit étre
évaluée avant de commencer le traitement.

le mordangage de I'émail ou le polissage a base
de pate propl y\acuque avant toute procédure
déclaircissement n'est pas recommandé et ne
potentialise pas le processus d*éclaircissement, mais
peut provoquer une sensibilité.

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

« Surveiller [avancement de Iéclaircissement des
patients afin d'éviter un éclaircissement supérieur
au niveau déclaircissement ou au degré de trans-
lucidité désiré.

+ Rincer soigneusement les seringues vides et les
embouts usagés a I'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
Forter des lunettes de protection avec écrans

téraux lors de [utilisation de ce produit.

+ Sile gel nest pas rouge apres le mélange, ne pas
I'utiliser. Il n‘a pas été mélangé correctement.

+ En cas de sensibilité ou dirritation des tissus
mous, demander au patient d'utiliser un gel
anesthésique topique oral en vente libre ou de
I'huile de vitamine E.

+ Contient du fluorure de sodium.

Instructions pas-a-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. Sassurer 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 lactivateur.

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

4. Exprimer completement 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
arriére continuellement et mélangez 25 fois de
chaque coté.

6. Exprimer tout le gel mélangé dans la seringue
rouge

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

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

REMARQUE:

« Le gel déclaircissement Opalescence Boost pour
utilisation en cabinet doit étre utilisé dans les 10
jours suivant le mélange. Conserver au réfrigéra-
teur entre les utilisations.

« Se référer ala carte de mélange incluse.

Isolation - OpalDam™ Resin Barrier Isolation

- Barriére en résine OpalDam™ (isolation

recommandée)

1. Retirer le capuchon Luer lock de la barriere en
résine OpalDam™ et fixer solidement 'embout
d'application recommandé. Se référer a la section
Avertissements et précautions.

2. Vérifier le débit avant lapplication intra-orale.

3. Rincer et sécher soigneusement les dents et les
gencives. Placer la languette Ultradent IsoBlock™
et les écarteurs lévres/joues autoportants (ou
Iécarteur Ultradent Umbrella™) pour éviter que
le gel blanchissant Opalescence Boost n'entre en
contact avec les tissus mous.

4. Appliquer la barriére de résine OpalDam le long
de la limite gingivale, en la recouvrant d'environ
2a3 mm sur émail. Commencer et terminer
une dent au-dela de la dent la plus distale qui est
éclaircie. Utiliser une barriére pour isoler la ou
les dents a traiter.

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

6. Utiliser le miroir buccal pour s-assurer qu'il 'y a
pas d'espace exposant la gencive sous-jacente. Si
Clest 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'solation d'une seule dent, faire un
balayage pendant 5 secondes. Vérifier soigneu-
sement le durcissement de la résine a laide d'un
instrument.

Isolation - Digue dentaire (isolation alter-

native)

1. Placer une digue dentaire pour isoler les dents

aéclaircir.

Utilisation - Application du gel d’éclaircisse-

ment Opalescence Boost 40 % pour utilisation

en cabinet

1. Appliquer une couche de gel de 0,5a 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 régulierement le
confort du patient et aspiration de la salive.

REMARQUE : Limiter le contact avec les tissus mous

ou le flux salivaire. En cas dirritation chimique due

au contact des tissus mous intra-oraux avec le gel
de peroxyde, essuyer immédiatement le gel du
tissu a laide d'une gaze humide et soigneusement
rincer la zone. Les tissus devraient revenir a la
normale dans les 20 a 30 minutes. Se référer a la
section Avertissements et précautions.

3. Aspirer le gel présent sur les dents a 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 [aspiration du gel. Lorsquaucun gel n'est
visible, rincer légérement et sécher a lair. Veiller
ane pas déloger la barriere disolation ou le joint
de la digue dentaire.

4. valuer le changement de teinte aprés chaque
application et surveiller la sensibilité et lrritation
du patient. En cas de sensibilité persistante,
cesser [utilisation.

5. Répéter les étapes de la section « Application
du gel déclaircissement 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 a l'aide du Luer Vac
et du SST (embout daspiration chirurgical) ou
d'un embout d'aspiration chirurgical. Pour éviter
les éclaboussures de gel, ne pas utiliser d'eau
pendant I'aspiration du gel. Lorsqu'aucun gel n'est
visible, rincer soigneusement et sécher a lair.

2. En cas dutilisation de la barriere en résine
OpalDam, faire glisser doucement l'embout sous
la barriere 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. Etablir les attentes du patient. Expliquer toutes
les limites esthétiques avant de continuer. Il
est recommandé de prendre des photos au
préalable.

2. Viérifier 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 a3 mm sous la gencive saine. Placer un verre
ionomere conventionnel de 2 mm d*épaisseur, un
verre ionomere modifié a la résine ou une résine
composite fluide liée afin de sceller le canal traité
endodontiquementVérifier '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'accés et sur
la surface labiale et linguale. Ne pas sceller
louverture d'accés. Ne pas utiliser pour [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'acces a laide du Luer Vac et du SST
(embout d'aspiration chirurgical) ou d’un embout
daspiration chirurgical. Pour éviter les écla-
boussures de gel, ne pas utiliser d'eau pendant
Iaspiration du gel.

8. Lorsquaucun gel n'est visible, rincer légérement
et sécher a lair. Veiller a ne pas déloger la bar-
riere d'isolation ou le joint de la digue dentaire.

9, Evaluer le changement de teinte et répéter si
nécessaire.

10. Suivre les instructions de « nettoyage » pour

retirer les barriéres gingivales.

11. Sceller 'acces avec la protection souhaitée dans
la cavité d'acces a laide d'une boulette de coton
et en laissant une épaisseur minimale de 2a 3
mm pour le matériau de restauration temporaire
tel que la résine temporaire ]-Temp™ ou le
matériau de scellement UltraTemp™ Regular.

12. Attendre 7 a 10 jours aprés les procédures
déclaircissement avant de placer une restaura-
tion permanente, car les matériaux déclaircisse-
ment interferent 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 systéme d*éclaircissement
Opalescence™ Endo.

« Une légere récidive est a possible. Il est recom-
mandé de faire un traitement d'éclaircissement de
suivi tous les 3a 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.

« Sivous 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 étre traitée comme une
seringue a usage unique

Stockage et élimination

Stocker conformément aux informations de Iéti-

quette de I'emballage extérieur.

Eliminer les déchets conformément aux régles,

directives et réglementations locales.

« Eliminer les déchets conformément aux regles,
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.
Sassurer que toutes les gazes utilisées sont
rincées a l'eau.

Informations diverses

« Les zones hypocalcifiées (Iésions sous forme de
points blancs), qui peuvent ne pas étre visibles

al'ceil nu,éclairciront plus rapidement (devenant
ainsi plus évidentes lors de Iéclaircissement).
Continuer le traitement d*éclaircissement jusqua
ce que la surface de la dent non affectée se fonde
avec le reste. Réévaluer deux semaines apres le

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 gouttiere
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

Descripcién del producto

El blanqueamiento Opalescence Quick 40 % PF es

solo para uso en el consultorio. La jeringa de mezcla

de 2 cilindros asegura la maxima fuerza para cada
aplicacion y la dosificacién precisa del activador. Un
cilindro contiene un activador quimico Unico, que
se combina con un segundo cilindro que contiene
peréxido de hidrégeno.

Para todos los productos descritos, lea atentamente

y comprenda todas las instrucciones y la infor-

macién SDS antes de su uso.

Métodos de administracién

« Jeringa de administracion de 1.2 ml

« Sugerencia de entrega recomendada

° Punta negra Mini™

Indicaciones de uso/Propésito previsto

El blanqueamiento Opalescence Quick 40 % PF

es solo para uso en el consultorio. Es aplicado

por el profesional dental para blanquear uno o

més 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 comparacion con coronas,

carillas, etcétera) para tratar dientes oscuros y

descoloridos por factores predisponentes como

enfermedades, lesiones traumaticas o iatrogénicas,

influencias congénitas, sistémicas, metabélicas o

farmacolgicas. Estas pueden incluir, entre otros,

bilirrubina elevada, tinciones por tetraciclina o por
minociclina en adultos,, porfiria, eritroblastosis fetal

y consumo elevado de fldor durante el desarrollo

de los dientes.

Contraindicaciones

* Las mujeres embarazadas o que estdn
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 reaccion alérgica, enjuague bien
el drea 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 encfas
o el flujo salival

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

+ Algunos pacientes pueden experimentar molestias
temporales en las encias, los labios, la garganta,
la lengua o los dientes. Si cualquiera de estos sin-
tomas persiste 0 empeora después de suspender
el uso, 0 en casos de molestias graves, llame a su
profesional dental.

« Sise ingiere el producto, beba grandes cantidades
de aguay comuniquese con un médico. Si se
aspira el producto, busque atencion médica de
inmediato.

« Informe a los pacientes que los materiales de
restauracion no se blanquearan, recomendamos
blanquear los dientes oscuros antes de la
colocacién de la restauracion.

« Espere, por lo menos, de 7 a 10 dias 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, enjudguelos de inmediato.

« Para evitar una irritacion adicional, se debe
evaluar la salud bucal general y de las encias antes
de iniciar el tratamiento.

+ No se recomienda grabar el esmalte ni pulir la
pasta profildctica 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
restauracion adecuada o un agente de bloqueo,
como un adhesivo de dentina, un agente de
sellado de dentina temporal o un barniz de fltior.

« Supervise el progreso de blanqueamiento del
paciente para evitar un blanqueamiento o grado
de translucidez mas alld del nivel deseado.

« Enjuague bien las jeringas vacfas 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.

« Siel gel no esté rojo después de mezclarlo, no lo
use. No se mezcld correctamente.

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

« Contiene fluoruro sdico.

Instrucciones paso a paso

Preparacion

1.Realice un examen bucal y trate las dreas de in-
terés, incluyendo, entre otras, la dentina expuesta,
las caries, etc. antes del tratamiento.

2. Determine y registre el tono de referencia.

Use fotografias cuando esté indicado para la
documentacion de referencia..

Uso - Mezcla de Opalescence Boost Blanquea-

miento en consultorio

1. Aseglrese de que las jeringas estén bien
conectadas.

2. Presione el émbolo transparente pequefio en
la jeringa transparente pequefia 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 atrds en la jeringa roja.

5. Para mezclar completamente el activador con
el gel blanqueador, empuje los tallos de un lado
aotro 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.
Siel gel no es rojo, no lo use y consulte el Paso 2
en la seccién “Uso: mezcla de Opalescence Boost
In-Office Whitening”

NOTA:

« El blanqueamiento en el consultorio Opalescence
Boost debe usarse dentro de los 10 dias posteri-

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 administracion recomendada. Advertencias
y precauciones

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

3. Enjuague y seque bien los dientes y las encias.
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 mds alld del diente més distal que se estd
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 encia subyacente.
Si es asi, aplique resina en el espacio.

7. Fotopolimerice 20 sequndos 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: aplicacion de Opalescence Boost 40%

para blanqueamiento en consultorio

1. Aplique una capa de gel de 0,52 1,0 mm de
espesor en la superficie labial del diente.

2. Permita que el gel permanezca en los
dientes 20 minutos por aplicacion, verificando
periédicamente la comodidad del paciente y la
succion de saliva

NOTA: Limite el contacto con los tejidos blandos. Si

se produce irritacién quimica debido a que el tejido

blando intraoral entra en contacto con el gel de
peréxido, limpie inmediatamente el gel del tejido
con una gasa hiimeda y enjuague bien el drea.

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 succién quirdrgica) o una punta
de succion quirdrgica. 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. Evaltie el cambio de tono después de cada
aplicacién y controle al paciente en busca de
sensibilidad e irritacion. Si se produce una sensibi-
lidad persistente, suspenda su uso.

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

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

Limpieza

1.Succione el gel de los dientes utilizando Luer Vacy
SST (punta de succién quirtirgica) 0 una punta de
succion quirdrgica. Para evitar salpicaduras de gel,
no use agua mientras succiona el gel. Cuando no
haya gel visible, enjuague bien y succione.

2.Siusa la barrera de resina OpalDam, deslice
suavemente la punta debajo de la barrera de

resina para quitar o quitar el dique de goma.
S:

+ 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. Segtin
la gravedad de la sensibilidad, hay otras opciones
de tratamiento disponibles.

Dientes tratados con endodoncia

1. Establezca las expectativas del paciente. Explique
cualquier limite estético antes de continuar. Se

recomiendan fotos del estado previo.

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

3. Retire todo el material de restauracion y sellado
radicular de la cdmara pulpar coronal, 2-3 mm por
debajo de la encfa sana. Coloque un ionémero
de vidrio convencional de 2 mm de espesor, un
ionémero 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 aplicacion.

7. Succione el gel de la superficie del diente y
acceda a la abertura utilizando Luer Vacy SST
(punta de succién quirdrgica) o una punta de
succion quirdrgica. Para evitar salpicaduras de gel,
No Use agua mientras succiona el gel.

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

9. Evaltie 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
preparacion del acceso usando una bolita de
algodén y dejando un grosor minimo de 2-3
mm para la resina temporal J-Temp o el material
Regular UltraTemp.

12. Espere de 7 a 10 dias después de los
procedimientos de blanqueamiento antes de
colocar una restauracion 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.

« Laregresion es de esperar. Se recomienda un
tratamiento de blanqueamiento de seguimiento
cada 3a 5 afios.

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

Procesamiento

Para evitar la contaminacion cruzada, limpie la

jeringa con un desinfectante de nivel intermedio en-

tre cada uso y use una funda protectora desechable.

Sino se utiliza una funda protectora, la jeringa debe

tratarse como desechable.

Almacenamiento y eliminacién

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

lajeringa y extraiga el liquido por el desagtie.
Repita un par de veces antes de desechar la
jeringa. Asegurese de que las gasas utilizadas se
enjuaguen con agua.

Informacién miscelanea

« Las dreas con hipocalcificacion (lesiones de man-
chas blancas), que pueden no ser visibles a simple
vista, se blanquearan més rapido (por lo que se
hardn més evidentes durante el blanqueamiento).
Continde 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 pequefio porcentaje de la poblacion, los
dientes no se blanquearan de manera notable.

+ Algunas obturaciones de amalgama pueden
dejar un color ptrpura oscuro en su cubeta de
blanqueamiento.

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

Informe cualquier incidencia grave al fabricante y a

la autoridad competente.

www.ultradent.com /1.800.552.5512 /

801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40%
Sistema de clareamento dental em consultorio

Descrigdo do produto

0 gel clareador de perdxido de hidrogénio

Opalescence™ Boost™ 40% é apenas para uso

em consultdrio. A seringa de mistura de jato de 2

cilindros garante forca maxima para cada aplicacdo

e dosagem precisa do ativador. Um barril contém

um ativador quimico exclusivo, que é combinado

com um segundo barril contendo peréxido de
hidrogénio.

Para todos os produtos descritos, leia atentamente

e entenda todas as instrucdes e informacdes SDS

antes de usar.

Forma(s) de administracdo

« Seringa de administracdo de 1,2 ml

+ Ponta de administracdo recomendada

° Black Mini™ Tip

Indicagdes de Uso/Finalidade

0 clareador Opalescence Boost 40% € apenas

para uso em consultério. E aplicado pelo dentista

para clarear um ou mais dentes. O clareamento de

consultdrio Opalescence Boost também é usado
em dentes ndo vitais, incluindo o clareamento
intracorondrio de consultério. O branqueamento
de consultério Opalescence Boost € um método
alternativo e conservador (em comparagao com
coroas, facetas, etc.) para clarear dentes escuros
internamente descolorados causados por fatores de
predisposicdo tais como doencas, dano trauméticos
ou iatrogénicos, fatores congeénitos, sistémicos,
metablicos ou farmacolégicos. Estes podem
incluir, mas ndo estdo limitados a niveis elevados de
bilirrubina, manchas de tetraciclina e minociclina
adulta, porfiria, eritroblastose fetal e alta ingestao
de fldior durante o desenvolvimento dentdrio

Contraindicagdes

*Mulheres gravidas ou amamentando ndo devem
usar produtos para clarear os dentes.

« Para pacientes ou usudrios com problemas de
alergia, consulte 0 documento de alergénicos do
produto disponivel em www.ultradent.com. Se for
observada uma reacdo alérgica, enxague bem a
drea exposta com dgua e peca ao paciente que
consulte seu médico.

Avisos e Precaugdes

« Use apenas pontas recomendadas.

« Evite o contato direto da superficie ativa do
produto clareador dental com a gengiva e/ou
fluxo salivar.

« Para pacientes com sensibilidade dentdria
conhecida, tratamento pré e pés-operatério
com UltraEZ™ gel dessensibilizante, creme
dental branqueador Opalescence™ com alivio da
sensibilidade e/ou verniz de flior Enamelast™ sao
recomendados.

« Alguns pacientes podem sentir desconforto
tempordrio nas gengivas, labios, garganta, lingua
ou dentes. Se algum destes sintomas persistir ou
piorar apés a interrupcao do uso, ou em casos de
desconforto intenso, contacte seu dentista.

« Se o produto for ingerido, beba grandes
quantidades de 4gua e procure um médico. Se o
produto for aspirado, procure assisténcia médica

imediata.

« Informe aos pacientes que os materiais restaura-
dores ndo irdo clarear e, portanto, recomendamos
o clareamento de dentes escuros antes da
colocacdo da restauragdo.

+ Aguarde pelo menos 7 a 10 dias apds os
procedimentos de clareamento antes de colocar
restauragdes adesivas.

+ Pacientes com problemas de sadde graves devem
consultar seu médico antes do tratamento.

« Evite contato com os olhos. Enxague imediata-
mente se 0 produto entrar em contato com eles.

« Para evitar irritagdo adicional, a satide bucal e
gengival geral devem ser avaliadas antes de iniciar
0 tratamento,

+ 0 condicionamento do esmalte ou polimento com
pasta profilética antes de qualquer procedimento
de clareamento ndo é recomendado e nao po-
tencializa o processo de clareamento, mas pode
causar sensibilidade.

+ As restauragdes devem ser adequadamente
seladas e toda a dentina sensivel exposta deve ser
coberta. Se existir um histdrico de sensibilidade,
trate com restauracao apropriada ou agente
bloqueador, como adesivo dentindrio, ou tem-
porariamente com agente selante dentindrio ou
verniz de flior.

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

« Lave bem as seringas vazias e as pontas usadas
com 4gua antes de descartd-las para evitar
incéndio.

« Traga as seringas a temperatura ambiente antes
de misturar.

« Pacientes e profissionais da drea odontoldgica
devem usar dculos de protecdo com protegdes
laterais.

« Se 0 gel ndo ficar vermelho apés a mistura, ndo
use. Néo foi misturado corretamente.

« Se ocorrer sensibilidade ou irritagdo dos tecidos
moles, instrua o paciente a usar um gel anestésico
topico oral OTC ou 6leo de vitamina E.

« Contém fluoreto de sodio.

Instrugdes passo a passo

Preparacdo

1. Faca um exame oral e trate as dreas de atencao,
incluindo, entre outros, dentina exposta, caries
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 Consultério

1. Certifique-se de que as seringas estejam bem
presas.

2. Pressione 0 émbolo transparente pequeno na
seringa transparente pequena do meio para
romper a membrana interna e combinar o
branqueador e o ativador.

3. Pressione 0 émbolo da seringa vermelha,
empurrando todo o contetido para dentro da
seringa transparente.

4. Pressione o contelido do émbolo 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 trds continu-
amente e misture 25 vezes de cada lado.

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 consisténcia e se a cor é
vermelha antes de aplicar intraoralmente. Se
encontrar resisténcia, substitua a ponta e verifique
novamente. Se o gel ndo estiver vermelho,
nao use e consulte a Etapa 2 na se¢do “Usar -
Misturar Opalescence Boost no clareamento em
consultério”.

NOTA:

+ 0 clareamento de consultério Opalescence Boost
deve ser utilizado até 10 dias apds a mistura.
Mantenha refrigerado entre os usos.

« Consulte o cartdo de mistura inclufdo.

Isolamento - Barreira de resina OpalDam™

(isolamento recomendado)

1. Remova a tampa Luer lock da barreira de resina
OpalDam™ e prenda firmemente a ponta de
aplicacdo 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 estd 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 0 espelho bucal para garantir que ndo 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
Unico dente, escaneie por 5 segundos. Verifique
cuidadosamente a polimerizacdo 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 - Aplicagdo de Opalescence Boost 40%

Clareamento em Consultério

1. Aplique uma camada de gel de 0,5-1,0 mm de
espessura na superficie vestibular do dente.

2. Deixe o gel permanecer nos dentes 20 minutos
por aplicacdo, verificando periodicamente o
conforto do paciente e a aspiracdo da saliva.

NOTA: Evite o contato com tecidos moles ou fluxo

salivar. Se ocorrer irritagdo quimica devido ao con-

tato do tecido mole intraoral com o gel de peréxido,
limpe imediatamente o gel do tecido com uma gaze

Uimida e enxdgue bem a drea. O tecido deve voltar

a0 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
sucgdo cirdrgica. Para evitar respingos de gel, ndo
use dgua durante a aspiracdo do gel. Quando
nenhum gel estiver visivel, enxague levemente
e seque ao ar. Tenha cuidado para ndo desalojar
abarreira de isolamento ou a vedacdo do dique
de borracha.

4. Avalie a mudanca de tonalidade apés cada
aplicacdo e monitore o paciente quanto a
sensibilidade e irritacdo. Se ocorrer sensibilidade
persistente, interrompa o uso.

5. Repita estas etapas, porém nao mais do que
3 aplicagdes se os resultados desejados nao forem
alcancados. N&o exceda 3 aplicacdes por visita.

6. Retire conforme necessrio usando julgamento
profissional

Limpieza

1. Aspire o gel dos dentes usando o Luer Vac e SST
(Surgical Suction Tip) ou uma ponta de suc¢do
cirdrgica. Para evitar respingos de gel, nao use
4gua durante a aspiragdo do gel. Quando nen-
hum gel estiver visivel, 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 dentdria
conhecida, tratamentos pré e pés-clareamento
dental com gel dessensibilizante UltraEZ, creme
dental Opalescence com alivio da sensibilidade e/
ou verniz de fldor Enamelast sdo recomendados.
Dependendo da gravidade da sensibilidade,
outras opgdes de tratamento estdo disponiveis.

Dentes Tratados Endodonticamente

1. Estabelecer as expectativas do paciente. Explique
quaisquer limites estéticos antes de prosseguir.
Fotos do antes sdo recomendadas.

2. Verifique tecidos periodontais saudaveis e
tratamento endoddntico de qualidade

3. Remova todo o material de restauracdo e
selamento radicular da cdmara pulpar coronal,
2-3 mm abaixo da gengiva sauddvel. Coloque
um iondmero de vidro convencional de 2 mm de
espessura, iondmero de vidro modificado por
resina ou resina composta fluida aderida para
selar o canal tratado endodonticamente. Verifique
0 conjunto de material antes de prosseguir.

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

5. Expresse 0 gel na abertura de acesso e nas
superficies labial e lingual. N&o vede a abertura
de acesso. N&o é indicado para usar na técnica
walking bleach.

6. Deixe 0 gel permanecer por 20 minutos por
aplicacdo.

7. Aspire o gel da superficie do dente e a abertura
de acesso usando o Luer Vac e SST (Surgical Suc-
tion Tip) ou uma ponta de sucgdo cirdrgica. Para
evitar respingos de gel, ndo use 4gua durante a
aspiragdo do gel.

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

9. Avalie a mudanca de tonalidade e repita, se
necessario.

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

11. Sele 0 acesso com uma barreira preferencial na
preparacdo do acesso usando uma bolinha de
algoddo e permitindo uma espessura minima de
233 mm para material restaurador temporario,
como resina temporaria J-Temp™ ou material de
cimentagdo UltraTemp™.

12. Aguarde 7 a 10 dias apés o procedimento de
clareamento antes de colocar a restauracdo
permanente, pois 0s materiais clareadores
interferem nos agentes de unido

Notas:

+ Se desejar um clareamento adicional, agende no-
vamente e repita o procedimento de clareamento
em consultdrio Opalescence Boost 40% acima ou
use o clareamento Opalescence™ Endo.

+ Aregressdo é esperada. O acompanhamento do
tratamento de clareamento a cada 3a 5 anos é
recomendado.

« Se vocé tiver alguma divida sobre este produto,
encontre informagdes adicionais em https://www.
ultradent.com/products/categories/whitening/
in-office/opalescence-boost

Processamento

Para evitar a contaminacdo cruzada, limpe a seringa

com um desinfetante de nivel intermedidrio entre

05 US0S e use uma barreira protetora descartdvel.

Se uma barreira protetora ndo for usada, a seringa

deve ser tratada como de uso Unico.

Armazenamento e descarte

Armazene de acordo com o rétulo externo da

embalagem.

Descarte os resfduos de acordo com as regras,

diretrizes e regulamentos locais.

« Descarte os residuos de acordo com as regras,
diretrizes e regulamentos locais.

+ Antes de descartar as seringas, aspire dgua para
dentro da seringa e esvazie o liquido pelo ralo. Re-
pita algumas vezes antes de descartar a seringa.
Certifique-se de que todas as gazes usadas sejam
enxaguadas com dgua.

Informagdes diversas

« Areas hipocalcificadas (lesdes de manchas
brancas), que podem ndo ser visiveis a olho nu,
clareardo mais rapidamente, tornando-se mais
evidentes durante o clareamento. Continue o
tratamento de clareamento até que a superficie do
dente se uniformize. Reavalie duas semanas apds
o tratamento de clareamento, quando a cor do
dente estiver estabilizada.

+ Para uma pequena porcentagem da populagdo,
seus dentes ndo irdo clarear apreciavelmente.

+ Algumas restauracdes de amalgama podem
deixar uma cor roxa escura na moldeira de
clareamentoj; isto é normal.

+ Os dentes podem voltar a escurecer com o tempo,
entdo retoque os tratamentos de clareamento dos
dentes conforme necessario.

Comunique qualquer incidente grave ao fabricante

e a autoridade competente.

www.ultradent.com /1.800.552.5512 /

801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40% RU
Cuctema otbenvBaHns 3y60B B kabHeTe Bpaya

Onucaxve npoaykTa

Tenb anst otbeneanns Opalescence™ Boost™

€40% nepekucy BOAOPOAA NMPejjHasHaueH s

UCTI0N630BaHNA TONIbKO B KabyHeTe Bpaua. 2-x

LWNMHAPOBBII LINPUL| N5t CTPYAHOTO CMELIMBaHNA

06ecrneunBaeT MaKCUMabHyH TOYHOCTb

MPUMEHERNS 1 TOYHOE 031POBaHIE aKTVBATOPa.

B OAHOM LMAMHPE COARPXUTCA YHUKANbHBII

XMIMYECKWY aKTVIBATOP, KOTOPbIIf COYETAeTCA o

BTOPbIM LIWIMHAPOM, COZiePXaLLVM Nepekmch

BOAOPOAA.

Tepe/; UCTIoNb30BaHIEM BCEX ONMCaHHbIX

MPO/YKTOB BHUMATENIbHO 03HAKOMBTECh CO BCEMM

VHCTPYKLMAMY 1 MHGOPMALVeid 13 nacnopra

6e3onacHocT.

dopma(-bl) npUMeHeHns

* linpuu Ana pocraski, 1,2 mn

+ PeKoMeHyeMmblit HaKOHEUHVK AN JOCTaBK

© YepHblit HakoHeYHIK Mini™

Knf

lenb ans otbenveanng Opalescence Boost

npejHa3HaueH Ans NCONIb30BaHIS TONbKO B

KabuHeTe Bpaya. MPUMEHAETCS CTOMATON0rOM

st OTOENVMBAHVA OJHOTO WM HECKONbKIX

3y608. OtbenvBaHve Opalescence Boost B

KabyHeTe Bpaya Takxe UCnonb3yetcs Ans

[leBUTaNbHbIX 3y60B, BKNI0Uast BHYTPUKOPOHKOBOE

otbenBaHie B kabuere. fenb Ans oTbenMBaHMA

B kabuHere Bpaua Opalescence Boost senserca

aNbTEPHATVBHbIM, KOHCEPBATVIBHBIM METOOM

(MO CPABHEHNIO C KOPOHKAMM, BUHIPAMI

WT. /) NeYeHs NOTEMHEBLLVX 3608,

YTPaTVBLLX OKPACKy B pe3ynbtate Gonesnu,

TPaBMaTAYECKVIX VA ATPOTEHHbIX MOBPEXAEHMIA,

BPOX/IEHHbIX, CUCTEMHbIX, METab0NMUECKIX

v $apMaKkonorieckiX Gakropos. OHIM MOryT

BK/HOYaTb, MOMYMO NPOYEro, NOBbILLEHHbI

6UNPYBIH, NPYIMEHEHVE TETPALMKIVHA

1 MVHOLWKIMHA Y B3POCTIbIX, NOPGUPHUIO,

3pUTPOBAACTO3 MNOAA 1 BLICOKOE MOTPebneHme

$TOpa BO Bpems pa3suTUs 3y60B

NpoTusonokasaHus

+bepemeHHble 1 KOPMALLWE XEHLLVHbI He A0NXHbI
1CNONb30BaTh CPE/CTBA A1A OTOENMBAHMS 3y608.

+ E peub WAeT 0 NaLjMeRTax Uik nonb3oBaTens,
CTPAZAKILVX annepriielt, CM. JOKyMEHT 0 Hanuumm
annepreHoB B NPOZYKTe Ha caiire www.ultradent.
com. B cnyyae passuTiAs anniepriadeckoit peakuym
TUaTeNbHO MPOMOIATE BOAOM NOPaXeHHbIit y4acTok
11 0bpaTuTech K Bpauy.

0Ocobble yka3aHusi U Mepbl NPeA0CTOPOKHOCTM

+ Vicnonb3yiiTe TOMbKO PEKOMEH/0BaHHbIE
HaKOHEUHMKN.

* 1136eraifTe NPAMOro KOHTaKTa akTNBHOI
TOBEPXHOCTV NPO/YKTa A8 OTOENMBaHMA 3Y60B C
[ZIeCHaMU /VNI COHHBIMY BbIAENEHNSMA.

+ [N NaLMEHTOB C U3BECTHO YyBCTBUTENLHOCTBIO
3y608 pexomeHayetcs obpaboTka A0 1 nocne
MpOLIeAYPbI AECeHCBMAVZNPYHOLLNM renem
UltraEZ™, otbenvBsatolLieit 3ybHoii nactoi Opales-
cence™ Sensitivity Relief u/umm dropcoaepxatym
nakom Enamelast™..

+ HexoTopble naLyeHTbl MOTYT UCTIbITbIBATH
BPEMEHHbIIA AUCKOMPOPT B AecHaX, rybax, ropae,
A3blke U 3ybax. ECm kakoii-nnbo u3 tux
CMMTOMOB COXPaHAETCA VN YXY/AWAETCA nocne
MPeKPALLIEHNA NCMONIb30BaHNS, IMBO B CTy4asx
CUNbHOTO AMCKOMOPT NO3BOHMUTE CBOEMY
CTOMATonory.

+ Mpv NpornaTbiBaHNN NPOAYKTA Bbinelite GoAblLI0e
KONMYeCTBO BOAb! M 06paTTech K Bpady. Ecm
TIPOZYKT 10NN B AbIXaTeNlbHble NyTi, HEMEANEHHO
06paTUTECh 32 MEAVLIMHCKO MOMOLLbH.

+ MaUMeHToB CNIeflyeT NPOMH(OPMMPOBATH O TOM,
410 MNOMGUPOBOYHbIE MaTEPVabl He NOAAIOTCA
oTbenuBanuio. Mbl pexomer/lyem otbenusatb
rioTeMHeBILIMe 3y6bl 0 yCTaHOBKA NNOMObI.

+ Mocne npoLeaypb! OTbeMBaHUS Nepes
YCTaHOBKOIA 3Are31BHbIX NOMOMPOBOYHbBIX
MaTepuanos AOMXHO NPOiiTH He MeHee 7-10
JHei.

* MauyeHTbl € Cepbe3HbIMy 3a60M1eBaHUAMY
JIOMKHbI POKOHCYNLTPOBATBCS Y CBOETO
NlevalLiero Bpaya nepeyi npoLieaypoil.

* V136eraifte koHTaKTa € rmasamn. Ecm 310
MPOU30VizET, UnefyeT HeMe/IERHO NPOMbITL
11133 BOJOIA.

+ Bo M36eXaHVe J0NONHHUTENLHOTO Pa3ApaxeHus
niepe Hauanom NMpoLIeAypbI ClEZYeT OLIEHUTb
COCTOSHME AleCeH 1, B LieIOM, NOAI0CTM pra.

« Tepe/ ntoboii NpoLe/ypoii oTbennBaHNs He
PEKOMEH/YeTcs BbINOHATL NPOTPaBAMBaHME
3ManV WAV MOAVPOBKY NPOPUNAKTUYECKOI
MIACTOi, MOCKO/IbKY 310 He MoBbIlLIAeT
3 heKTMBHOCTL OTOENMBAHIS (HO MOXET Bbi3BaTh
UYBCTBUTENILHOCTB)..

+ MNOM6VPOBOUHbIE MaTepHanbl AONXHb! ObiTb
' 06pa3oM repMeTi3npoBaHsl, a
BECb 06HaXeHHbIV UyBCTBUTENbHBIA ACHTUH
JIOMKeH GbiTb 3aKkpbIT. EC1M B aHaMHese
MIMEETCs YyBCTBUTENbHOCTb, 06paboTaiite
COOTBETCTBYHOLYM PECTABPALIOHHbIM
1Y GAOKVPYHOLIVM CPEACTBOM, TakinM Kak
GOHANHIOBYIN areHT A9 AeHTVHA, BPEMEHHBIN
TePMETUK 15 ACHTIAHA UM GTOPCOZePXaLLMi nak.

+ HeobxoAuMOo KOHTPOAMPOBATH MpoLiecc
oTbeNMBaHNS, YTOBbI He AONYCTUTL NPeBbILLeHNA
XENaeMoro ypoBHs OCBETIEHNS U
MPO3PaYHOCTA.

+ TujaTenbHO NPOMOViTe NyCTble WhpuLp! 1
1CTI0Nb30BaHHbIE HAKOHEUHIKI BOAOY Mepes,
yTUAM3aLMeli BO M36exaHve BO3ropaHus.

+ Mepes NCNob30BaHYEM A0BEAWTE Npenapat A0
KOMHATHOVi TeMrepaTypbl.

+ Bo BpeMs 1CroNb30BaHINS MPO/YKTa Ha NaLeHTe
11 CTOMATONOre ZJOMKHI GbITb HAZETI 3aLUTHbIE
UK C GOKOBBIMM LLUTKAMM.

+ E nonie cMewunBarus refib He Cran KpackbiM,
He vcnonb3yiite ero. SCMelLMBaHYE BbINONHEHO

He NPaBuAbHO.

+ EC/M BO3HUKAET UyBCTBITENLHOCTL UM
pa3apaxeHue MATKUX TKaHel, IPOMHCTPYKTUpY#iTe
MaLVIeHTa 1Cnonb3oBaTb Ge3peLientypHblii
MECTHbIA aHeCTe3NpyoLLWI reftb Ans
1epopanbHOTO NPUMEHEHNS WK MATIO C
BUATAMUHOM E.

+ Cogepxur ¢opug Hatpus

MoLwaroBbie MHCTPYKLUM

MoproToBka

1. Tepes Hauanom NpoLieaypbl OCMOTPUTE MoNoCTs
PTa, YAENVB BHIUMAHME NPOGAEMHbIM 30HaM,

B TOM YNCNE, NOMIMO MPOYE, yuacTkam
€ 06HAXVBLUMMCS ACHTMHOM, y4acTKaM,
nOpaxeHHbIM KAPUECOM U T. A,

2. OnpegenuTe W ykaxmTe UCXOAHBIA LiBeT 3y60B.
Ecnm Heo6X0A1MO, CAenaiite GOTOCHUMOK Ans
JLOKYMEHTALWN NCXOLHOTO COCTOSHIS.

Wcnonb3oBaHue - cvelunBaHue Opalescence

Boost Ans oT6ennBaHus B kabuHete Bpaua

1. Y6e4uTech, UTo WNPHLb! HAAEXHO 3aKDENIEHbI.

2. Baasute ManeHbKuiA Npo3payHblii NOpLLeHb B
CPeAHNiA ManeHbKIiA NPO3PaYHbIi WAPNLL, 4TGB!
Pa30pBaTb BHYTPEHHIO MemMbpaHy 1 CMeLaTs
oT6e/BaTeNb 1 aKTuBaTop.

3. HaxmuTe Ha nopLueHb KpacHoro Wwnpuua,
BbITaNKVBAs BCE COAEPXIMOE B NPO3PAYHbIiA
wnpuL,

4. TIONHOCTbI0 BAABITE COAEPXMMOE NPO3PAYHON0
MOPLUHS 06PATHO B KPACHbIV LUNPHILL.

5. Y106b! TLLATENLHO CMeLLATh aKTVBATOP C
OTBE/MBAIOLLYM refieM, NOCTOSHHO ToNKaiiTe
CTePXHM BNepes 1 Ha3aj v nepemeLLnsaiite 25
Pa3 C KaXaoi CTOPOHbI.

6. Basure Becb cMeLUaHHbIi refb B KpacHblit
wnpuL,

7. MoBepHuTe, 4To6bl PasgenuTs ABa WNPULA,

11 HAAEXHO NPUKPENiTe pekoMeHAyeMblit
HAKOHEYHMK (YePHBII MUHI-HaKOHEUHNK) K
KpacHOMY LINpHLl.

8. Mepes npvMeHeH1em BHYTPb NOMOCTH pTa
y6eAuTeCh B TEKYUECTH, KOHCUCTEHLIAN 1 KDACHOM
ugere. EUM oLLyLiaeTes conpotveneHme,
3aMeHUTe HAKOHEUHIK Y NPOV3BeANTe
TIOBTOPHYIO NPOBEPKY. ECAM renb He KpacHbli, He
1CNONb3yiiTe ero v 06paTUTeCh K Wary 2 B pasgene
«[TpumeHeHe — cmeluvBatye Opalescence
Boost Anst 016e/1BaHus B kabuHeTe Bpaya».

MPUMEYAHNE:

« OtbenuBatme B kabuHete Bpaya Opalescence
Boost ieayet ncnonb3osatk B Tevenme 10 gHeit
10C/e CMELLMBaHMS. XpaHWTb B XONOAWbHIKE
MEX(Y UCMO/b30BAHNSMA.

+ 06paTUTECH K KAPTOUKE A5t MUKLLIMPOBAHUS.

W3onsuus - nonumepHblii 6apbep OpalDam™

(pexomeHayemas n3onauus)

1. CHumuTe konnadok Jlioapa ¢ noauMepHoro
6apbepa OpalDam™ 1 HajexHo NpukpenuTe
PeKOMeHyeMblil HaKOHEUHNK AN AOCTABKU.
Ocobble yKa3aHus 1 Mepbl NPEAOCTOPOXHOCTA.

2. Npoepsiite Hanop, Nepe/ Tem kak NpUMeHnTs
CPEACTBO BHYTPY POTOBOI NOOCTU.

3. TwarenbHo NPOMOVTe 1 BbiCyLwTe 3y6bl 1
JecHbl. TOMECTTE HaKyCOUHyHO NNACTUHY
Ultradent IsoBlock™ u camonoasepxvsatoLLymecs
PETPaKTOpbI st ry6/11iex (Unu perpaktop
Ultradent Umbrella™), utobbl n3bexars KoHTakta
ot6enBatoLLiero rens Opalescence Boost ¢

N0BbIMUA MATKVMY TKHSIMU.

4. Harecwte nonmmepHblit 6apsep OpalDam Baons
JeCHEBOTO KPas, NepeKPbIBast 3Mab NPUMEPHO
Ha 2-3 MM. HauHuTe 1 3akoHunTe Vi3onsumto
Ha OAH 3y6 JanbLLe CAMOTO ANCTaNbHOTO
otbenuBaemoro 3yba. Mcnonb3yiite bapeep,
uT06bI M30MPOBaTH 3y6/3y6bI, NOZEXaLLE
NeyeHmio.

5. BHOCUTe XMfKuiA Jam BO BCe NOAHYTPEHMS,
BK/I0Yast BCE 1ECHEBbIE COCOUK.

6. Vcnonb3yliTe 3epkano s NOAOCTY pra, YTobb!
YEEANTBCS, UTO HET 3330POB, 0GHAXIOLLIVX AECHY.
Ecnm 310 TaK, HaHecwTe CMony Ha OTKpBITBI
Y4actok.

7. Ceetononumepusyiite 20 CekyHA Ha Kaxaylo
JYrY CKAHUPYIOLLAM ABUXEHMEM. Ty U30AALMN
OAHOTO 3yba CKaHVpYViTe B TeueHMe 5 cekyHa.
TuwatensHo NpoBepbTe OTBEPXAEHIE CMO/b! €
MOMOLLBH0 30HA3.

(

usonsaums)

1. YcraHoBuTe pabbepaam, uTobbl M30MPoBaTL
otben1BaeMble 3ybbl.

Wcnonb3oBaHue — npuMeHeHme

ot6enmBanus Opalescence Boost 40% B

KkabuHeTe Bpaua

1. Ha BecTnbynsipHyto noBepxHOCTb 3y6a HaHecT
Cnoit rens TonwHoit 0,5-1,0 M.

2. OcrasbTe refb Ha 3y6ax Ha 20 MAHYT Ha OAHO
HaHeceHue, NepUoANYeckU NPOBEPSs KOMPOPT
NaLVEHTa 1 YAGNSS CIIOHY.

MPUMEYAHWE. OrpaHin4uTb KOHTAKT C MATKUMI

TKaHsMN. P11 BO3HNKHOBEHINN XMUUECKOTO

Pa3ApaXeHUs 13-3a KOHTAKTa MATKVIX TKaHeli

NOAOCTY PTa C reNleM Nepekicit HeMeaIeHHo

COTPUTE refib C MATKKX TkaHel BAaXHOIA Mapnei v

XOPOLLIO MPOMOATE NOPaXeHHbIIA yuacTok. TkaHb

[LOMKHa NPUIATY B HOPMY B TeueHme 20-30 MAHYT.

Ocobble yKa3aHis v Mepbl NPeAOCTOPOXHOCTA

3. ACvpauytio rens ¢ 3y608 C NPOBOAVTE NOMOLLbIO
Luer Vac n SST™ (xupypriaveckoi acnupaLvoHHol
HaCa/IKM) WN XMPYPrAYeCKOii acninpaumMoHHOI
Hacaaku. Bo n3bexare pasbpbiarBais rens He
1CNONb3yiiTe BOAY NPY BCACbIBaHMM rens. Korga
Te/lb He BIYeH, Ulerka NPOMOIATe U BbiCyLIMTE Ha
803gyxe. Cob/t0/aliTe OCTOPOXHOCTb, UTOBbI He
CMeCTITb M30MpytoLLyii 6apbep unn pabbepaam.

4. OueHuBaiTe M3MeHeHe OTTeHKa NOCE Kax0ro
MPUMEHERNS 11 CEAWTE 33 UyBCTBUTENBHOCTBIO
11 COCTOSHUEM MSTKVIX TKaHeiA. ECiv Bo3HYKaeT
MOCTOSHHAS UyBCTBUTENLHOCT, NPeKpaTTe
1CNONb30BaHMe.

5. MoBTOpHT LWarK, ONUCaHHbIE B Pasene
«[pumeHerne otbenusatus Opalescence Boost
40% B kabuHeTe Bpaua» He bonee, uem Ans
3 NPUMEHEHNH, e XenaeMble pesybTaTbl
He 6bln JoCTUrHYTHL. He npesbiluaiiTe 3-x
npUMeHeRN 3a NocelLeHme

6. MpekpauTe NPOLIEAYPb], 0CHOBLIBAACH Ha
COBCTBEHHbIA KIMHIYECKMiA ONbIT.

Ouuctka

1. Acnupauus rens ¢ 3y608 ¢ nomoLLblo Luer Vac
1 SST (Surgical Suction Tip (xupypruveckuit
acnupatop) Bo n3bexakie pasopbI3rBaHits
TeNs He MCNONb3yiiTe BOAY NPY BCaCbIBaHNUM rens.
Koraa renb He BUZEH, TULATeNbHO NPOMOATe i
NpOBEAWTE aCTNPALMIO.

2. [Ins yaaneus nonuMepHoro 6apbepa,
noguenute OpalDam 30Ha0M.

MpumMeyaHns:

+ [N NaL1eHTOB C U3BECTHO YyBCTBUTENLHOCTBIO
3y608 pexomeHzyetcst 06paboTka Ao v noue
npoLieAypb! AeCeHCUBUNVBUPYIOLLMM renem
UltraEZ, otbenvBatoLuieii 3y6Hoii nactoit Opales-
cence Sensitivity Relief u/unu ¢ropcogepxatuim
naxom Enamelast. B 3aB1cMOocTI OT CTeneHut
UyBCTBUTE/NILHOCTY AOCTYMHbI APyriie BAPUaHTbI
o6paborku.

SH/0/0HTUYECKM NIeYeHHbIe 3Y6bl

1. Y1ouHuTe noxenaHns nauvenTa. Mepes
HauanoM NPoLieAypb! CeflyeT pacckasatb emy 06
OrpaHUueHIsX ICTeTYECKOro xapakTepa. Mepes
doTorpadusmMm pexomeHzyetcs.

2. MpoBepbTe COCTOsHIE NAPOAOHTA NaPOAOHTa 1
KauecTsa 3HAOAOHTYECKOTO NIeYeHNS.

3. V13BnexuTe BCe pecTaBpaLvoHHbIe MaTepuansl 1
M/10MBbI 151 KOPHEBBIX KAHA/NOB 13 KOPOHKOBOI
4acTi 3y6a. PacTIoNoXeHHble Ha rybuHe
2-3 MM OT NOBEPXHOCTI CHBI. YCTaHOBUTE
CTaHAAPTHYIO CTEKNOVNOHOMEPHYIO NNIOMBY

TONLYHOIA 2 MM, NOAMMEPMOAVOULIMPOBaHHbI
CTEK/I0MOHOMEP UM AATe3NBHBIV Tekyunii
TeNIMOKOMO3WT, 4TOBbI 3aneyaTaTh yCTbe
KOPHEBOTO KaHana, B OTHOLLIeHUM KOTOPOrO
NPOBOAVAOCH JHAOAOHTUYECKOR Nleuerne. Mepes
HauaoM NPOLIeAYPb! HEOBXOAMMO YBeANTLCA, UTO
MaTepyian 3aTBepzen.

4. CepyiiTe NPUBEAEHHbIM BbiLLE MHCTPYKLMAM
«/30nUus», U30/MpPys BECTBYNAPHYIO 1
S3bIUHYIO CTOPOHI 3y6a

5. BBegwTe refb B B N0NI0CTb, a TakXe Ha ryGHyi0
1 13bI4HYI0 NOBEPXHOCTIA. He 3akpbiBaiTe
oTBEPCTYe 1A JOCTyNa. He ncnonb3yiiTe B
KauecTse HeCMbIBaeMOro OTbeNuBaTens.

6. Octabre refib Ha 20 MAHYT Ha 0AHO
npUMeHeHye.

7. TIpoBeawTe acninpaLiyio relb € MOBEPXHOCTA
3y6a 1t J0CTYNHOrO OTBEPCTYA C MOMOLLbHO Luer
Vac u SST (XMpypriayeckoro acnmpaLmuoHHoro
HakoHeuHuKa) Bo u3bexanie pasbpbi3risais
reNs He UCronb3yliTe BOAY N BCaChiBaHWY rens.

8. Korga renb He BUeH, Cnerka npomoiite
1 BbiCyLMTe Ha Boyxe. Cobniogaiite
OCTOPOXHOCT, YTOBbI HE CMECTATL U30AMpyIoLLii
6apbep W paboepaau..

9. OueHunTe n3MeHeHue oTTeHKa v Npu
HEOBXOAUMOCTY MOBTOpMTE.

10. Cnepyitte HCTPYKLMAM «OUCTKa», UTOBbI

YAaMTb AeCHeBble 6apbepsl.

11.Tpu noaroToBKe A0CTyNa 3anevaraire
OTBEPCTUE C MOMOLLbIO NPE/MOUTUTENLHOMO
MaTepyana, UCNofib3ys BaTHbIiA TaMIMoH.
OcraBbTe He MeHee 2-3 MM A8 yCTaHOBKY
BPEMEHHOI NIOMObI, HaNpUMep BPEMEHHOTo
TeNMOKOM03VTa J-Temp WAk CTaHAapTHOro
matepuana UltraTemp Regular.

12. Moure npoueaypbl oTbennBaHus nepe,
YCTaHOBKOIA NOCTOAHHOI NNOMGbI JONXHO
npoiiti He MeHee 7-10 AHeiA, NOCKObKY
0T6enMBaloL|Ve MaTepUabl B3aUMOACTBYIOT
C Are3VBHbIMM.

Mpumeyannsa

« Ecn Tpebyerca gononHuTeNbHoe oTbennsakie,
3annaHupyiiTe 1 NOBTOPHTE ONMCaHHYIO Bbillie
npoLiesypy oT6envBaHus B KabuHeTe Bpava
npv nomoty Opalescence Boost 40% wnu
UCnoNb3yiite 3HAOAOHTAUECKOR OTOENMBaHME
Opalescence™.

« (JlefiyeT OXAaTL Perpeccin otekka.
PexomenzyeTcst nocieayioljee oTbe/BaHme
Kaxaple 3-5 net.

« Ecy Bac BO3HMKM BONPOCH 06 3TOM NPOAYKTE,
03HaKOMLTECh C J0MONHUTENLHOY MHGOPMaLVelt
no ccoinke: https://www.ultradent.com/products/
categories/whitening/in-office/opalescence-boost.

O6paboTka

Bo 136eXaHie NepekpecTHOro 3arpsa3HeHms B

riepepbIBax Mexay npoLieaypamy npothpaiite

LINpIAL, CPE/CTBOM /1 fie3VHEKLIN CpejHero

YPOBHS 1 UCMIONb3yiiTe OAHOPA30BY0 bapbepHyi0

3aupmry. B cyuae ecm bapbepHas 3aLuTa

He UCTIONb3YeTCs, WNPHL CeyeT CYnTaTh

0/}HOPA30BbIM.

XpaHeHue 1 yTunmsaums

XpaHuTb B COOTBETCTBUY C 3TUKETKOIA Ha BHEWHEl

ynakoBke.

YIunu3upyiite OTXOAbI B COOTBETCTBUM C MECTHBIMIA

HOPMaM, MHCTPYKLWAAMY 11 HODMaTUBAMU.

* YIWM3MpYiiTe OTXOAb! B COOTBETCTBIM C MECTHBIMIA
HOPMaMU, UHCTPYKLAMY 11 HOPMaTVBAMY.

« lMepea ynmsaLmelt WINpULEs acnupupyiTe Bogy
B LUMPUALL U CLIEATE XIAKOCTb B KaHaMM3aLIO.
MosTopWTE Napy pas Nepe Tem, Kak BuipoCkTL
wnpuL. Y6eauTech, UTo BCe UCMoNb3yemble Mapn
MPOMbITB BOAOIA.

Mpoyas uHpopmaLys

« [noKanbLMMLMPOBaHHbIe 061aCTH (NOpaxeHs
B BUZie GeNbiX MATEH), KOTOpbIE MOTYT bbiTh
HEBIMbI HRBOOPYXEHHbIM [Na30M, byayT Aipue,
CTaHOBSCh TeM CambiM Go1ee 3aMeTHbIMIA BO
Bpewms oT6enuBanys. [pojonxaire oT6enmBakie
J10 TeX 1op, Noka 340POBast MOBEPXHOCTH 3y6a He
nproBpeTeT PoBHbIiA LieT. oBTOPHO OCMOTpUTE
3y6bl Uepe3 ABe Hegjen NoUle OT6eNVBaHs,
KOrZa BT 3y60B CTabun3upyeTcs.

* Y HeBOAIbLLIOrO KONMUECTBA M0/jeid 3y6bl 3aMeTHO
He oTbensrca.

* HexoTopbie noMEbI U3 aMaibraMb MOTyT
OCTaB/IATL TEMHO-(VONETOBLIV N,

« Co BpemeHeM 3y6bl MOryT BHOBE NOTEMHETb.
Yr06bl 370 UCMPaBUTh, MY HEOBXOAMMOCTI
aieqyer npuberats K NpoLeZypam 0TbeAnBaHUS
3y608

Coo6LaiiTe NPOU3BOAUTENIO 1 KOMNETEHTHOMY

0praHy 0 /06OM Cepbe3HOM NPONCLLECTBM.

www.ultradent.com / 1.800.552.5512 /

801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40% TR
Muayenehanede Dis Beyazlatma Sistemi

Uriin Agiklamasi

Opalescence™ Boost™ %40 hidrojen peroksit

beyazlatma jeli yalnizca muayenehanede kullanim

icindir. 2 namlulu jet karisimi siringa her uygulama
icin maksimum gtic ve hassas aktivatoriin dozaji
saglar. Bir namluda benzersiz bir kimyasal aktivator
bulunur, bu hidrojen peroksit iceren ikinci bir namlu
ile birlesiktir.

Agiklanan tiim drdnler icin, ltfen kullanmadan 6nce

tiim talimatlari ve Givenlik Bilgi Formu (SDS) icinde

yer alan bilgileri dikkatlice okuyun ve anlayin.

Teslimat $ekli

+1,2ml Dagitma Siringas!

« Onerilen Dagitma Ucu
° Black Mini™ Ug

Kullanim Endikasyonlari/Kullanim Amaci

Opalescence Boost %40 beyazlatma yalnizca

muayenehanede kullanim icindir. Bir veya birden

fazla disi beyazlatmak iin dis hekimi tarafindan
uygulanir. Opalescence Boost muayenehane

ici beyazlatma, muayenehane ici intrakoronal

beyazlatma da dahil olmak tzere hayati

olmayan dislerde de kullanilir. Opalescence

Boost muayenehane ii beyazlatma; hastalik,

travmatik veya iyatrojenik yaralanma, konjenital,

sistemik, metabolik veya farmakolojik etkiler

gibi predispozan faktorlerin neden oldugu

koyu renkli, rengi bozulmus dislerin tedavisi igin

alternatif ve konservatif (kuronlar, kaplamalar vb.

ile karsilastiridiginda) bir yontem saglar. Bunlar
arasinda yiiksek bilirubin, tetrasiklin ve yetiskin
minosiklin lekeleri, porfiri, eritroblastozis fetalis ve
dis gelisimi sirasinda yiiksek florir alimi sayilabilir
ancak bunlarla sinirl degildir

Kontrendikasyonlar

+*Hamile veya emziren kadinlar dig beyazlatma

Grtinleri kullanmamalidr.
« Alerji endiseleri olan hastalar veya kullanicilar
icin www.ultradent.com adresinde bulunan
{riin alerjen belgesine bakin. Alerjik reaksiyon
gozlemlenirse, maruz kalan alani suyla iyice yikayin
ve hastanin doktoruna danismasini syleyin.

Uyarilar ve Onlemler

« Yalnizca onerilen uglart kullanin.

« Dig beyazlatma GrlinGinGin aktif yiizeyinin, dig
eti ve/veya tiikiiriik akisi ile dogrudan temas
etmesinden kaginin.

« Dig hassasiyeti oldugu bilinen hastalar icin ameli-
yat 6ncesi ve sonrasi UltraEZ™ hassasiyet giderici
Jel, Opalescence™ Beyazlatici Dis Macunu ve/veya
Enamelast™ flor vernii ile tedavi Gnerilir.

« Baz hastalar dis etlerinde, dudaklarda, bogazda,
dilde veya dislerde gegici rahatsizlik yasayabilir. Bu
semptomlardan herhangi biri kullanim birakildik-
tan sonra devam ederse, kotilesirse veya ciddi bir
rahatsizlik olusursa, liitfen dis hekiminizi arayin.

« Urlindi yutarsaniz, bol miktarda su icin ve bir
doktora danigin. Uriin aspire edilirse, derhal tibbi

yardim alin.

+ Hastalara restoratif malzemelerin beyazlasmay-
acagini bildirin. Restoratif malzemeleri yerlestir-
meden 6nce koyu renkli dislerin beyazlatiimasini
oneririz.

« Beyazlatma prosediirleri sonrasinda, yapiskan
restoratif malzemeleri yerlestirmeden 6nce en az
7-10 giin bekleyin.

« Ciddi saglik sorunlari olan hastalar, tedaviden 6nce
birincil saglik hizmeti gérevlisine danismalidir.

« Gozle temasindan kaginin. Urlin géze temas
ederse derhal durulayin.

+ Fazladan tahrisi onlemek icin tedaviye baslamadan
6nce dis eti ve genel agiz sagligi degerlendi-
rilmelidir.

« Herhangi bir beyazlatma prosediiriinden 6nce
emaye asindirma veya profilaksi macunu cilalama
islemleri tavsiye edilmez ve bunlar beyazlatma
stirecini giiglendirmez (ancak hassasiyete neden
olabilir).

« Restorasyonlar yeterince kapatiimali ve acikta
kalan tiim hassas dentin 6rtiilmelidir. Hassasiyet
6ykusti varsa dentin yapistirma, gegici bir dentin
kapama maddesi veya flor vernigi gibi uygun
restorasyon veya blokaj ajani ile tedavi edin.

« Istenilen beyazlatma seviyesinin veya yari saydam-
lik derecesinin 6tesinde beyazlatma olusmasini
6nlemek icin hastanin dislerindeki beyazlatma
ilerlemesini takip edin.

« Yangin tehlikesini 8nlemek icin, bos sirngalar
ve kullanilmis uglari atmadan 6nce suyla iyice
durulaymn.

« Karistirma isleminden siringalari oda sicakligina
getirin.

« Hasta ve dis hekimleri bu Grtinti kullanirken yan
siperleri olan koruyucu gézliik takmalidir.

« Jel, karistirdiktan sonra kirmizilasmazsa kullan-
mayin. Diizgtin kanistiriimamis demekir.

* Yumusak doku hassasiyeti veya tahrig olusursa,
hastaya regetesiz oral topikal anestezik jel veya E
vitamini yagr kullanmasini sdyleyin

« Sodyum florir icerir.

Adim Adim Talimatlar

Hazirhk

1. Tedaviden 6nce agiz iini muayene edin ve
Girline maruz kalan dentin, ctirtik vb. dahil ancak
bunlarla sinirli olmamak tizere sorunlu bolgeleri
tedavi edin.

2.Mevcut baz rengi belirleyin ve kaydedin. Baz rengi
belgelendirmek icin belirtildigi sekilde fotograf
kullanin.

Kullanim - Opalescence Boost Muayenehane

I¢i Beyazlatmanin Karistirilmasi

1. Sinngalarin givenli bir sekilde takildigindan
emin olun.

2. Ig zar yirtmak ve beyazlatici ile aktivatorii
birlestirmek icin kiigtik seffaf pistonu ortadaki
kiiglik seffaf sirngaya bastirin.

3.Tum icerigi seffaf sinnganin icine iterek kirmizi
siringanin pistonuna basin.

4. Seffaf pistonun icindekileri tamamen kirmizi
siringaya geri cekin.

5. Aktivatorii beyazlatma jeli ile iyice karistirmak
icin, cubuklari siirekli olarak ileri geri itin ve her iki
tarafta 25 kez karitirin.

6. Kanistirdiginiz tim jeli kirmizi girngaya cekin.

7. 1ki siringay! ayirmak icin cevirin ve énerilen ucu
(Black Mini uc) kirmizi siringaya sikica takin.

8.Intraoral olarak uygulamadan 6nce akiskanlg,
tutarlihgi ve rengin kirmizi oldugunu dogrulayin.
Direng olusursa ucu degistirin ve tekrar
kontrol edin. Jel kirmizi degilse kullanmayin ve
“Kullanim - Opalescence Boost Muayenehane
Ici Beyazlatmanin Karistirimasi” balimtindeki 2.
Adima bakin.

NOT:

+ Opalescence Boost muayenehane ici beyazlatma,
kanistirildiktan sonra 10 giin icinde kullaniimahdir.
Kullanimlar arasinda buzdolabinda saklayn.

« Iginde gelen kanstirma kartina bakin.

Izulasyon OpalDam™ Rezin Bariyer (Onerilen

Izulasyon)

1.Luer kilit baghgini OpalDam™ rezin bariyerinden
gikarin ve Gnerilen uygulama ucunu givenli bir
sekilde takin. Uyarilara ve Onlemlere bakin.

2. Agiz icine uygulamadan 6nce akiskanligi
kontrol edin.

3. Disleri ve damaklari durulayin ve kurulayin.
Opalescence Boost beyazlatma jelinin herhangi
bir yumusak dokuyla temas etmesini 6nlemek icin
Ultradent IsoBlock™ isirma blogunu ve kendinden
destekli dudak/yanak retraktérlerini (veya Ultra-
dent Umbrella™ retraktoriind) yerlestirin.

4. OpalDam rezin bariyerini dig eti marji boyunca
mine Gizerine yaklagk 2-3 mm kapatacak sekilde
uygulayin. Beyazlatilan en distal disin bir dis
ilerisinden baglayin ve bitirin. Tedavi edilecek disi/
digleri izole etmek icin bariyer kullanin.

5. Aciga glkan papillayl tamamen kapatmak ve
6értmek rezini herhangi bir agik embrastir yoluyla
lingual dokuya uygulayin.

6. Alttaki dis etini agiga ¢ikaran bir bogluk olmadigin-
dan emin olmak icin agiz aynasini kullanin. Eger
varsa, bosluga rezin uygulayin.

7. Tarama hareketi kullanarak ark basina 20 saniye
1sikla kirleme yapin. Tek bir disi izole ederken
5 saniye tarayin. Rezin sertlesmesini bir aletle
dikkatlice kontrol edin.

Izulasyon Rubber Dam (Alternatif Izolasyon)

1. Beyazlatilacak disleri izole etmek icin rubber

dam yerlestirin.

Kullanim - Opalescence Boost %40 Muayene-

hane I¢i Beyazlatmanin Uygulanmasi

1. Digin labiyal ytizeyine 0,5-1,0 mm kalinliginda bir
jel tabakasi uygulayin.

2. Uygulama basina 20 dakika boyunca jeli dislerde
bekletin, periyodik olarak hastanin rahatligini ve
tukiirtigin emilmesini kontrol edin.

NOT: Yumusak doku veya tiikiirtk ile temasindan

kaginin. Agiz ici yumusak dokunun peroksit jel ile

temas etmesi nedeniyle kimyasal tahris olusursa, jeli
dokudan hemen islak bir gazl bezle silin ve bélgeyi
iyice durulayin. Doku 20-30 dakika iginde normale
donmelidir. Uyarilara ve Onlemlere bakin.

3. Luer Vac ve SST™ (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya
bir cerrahi aspirasyon ucu kullanarak diglerden
jeli aspire edin. Jel sicramasini dnlemek icin jeli
aspire ederken su kullanmayin. Gériintirde jel
kalmadiginda, hafifce durulayin ve havayla kuru-
tun. Tzolasyon bariyerini veya lastik set contasini
yerinden oynatmamaya dikkat edin.

4. Her uygulamadan sonra renk degisikligini
degerlendirin ve hastay hassasiyet ve tahris
agisindan izleyin. Kalici hassasiyet olusursa,
kullanmayr birakin.

5. Istenilen sonuclara ulasilamamigsa, “Opalescence
Boost %40 Muayenehane I¢i Beyazlatmanin
Uygulanmas!” bélimiindeki adimlari en fazla 3
kere daha uygulayin. Ziyaret bagina 3 uygulama
sayisini gecmeyin.

6. Gerektiginde profesyonel muhakeme giictiniizii
kullanarak geri cekilin.

Temizlik

1.Luer Vac ve SST (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya
bir cerrahi aspirasyon ucu kullanarak diglerden
jeli aspire edin. Jel sicramasini dnlemek icin jeli
aspire ederken su kullanmayin. Gértiniirde jel kal-
madiginda, hafifce durulayin ve havayla kurutun.

2. OpalDam rezin bariyeri kullaniliyorsa, ¢lkarmak

icin ucu rezin bariyerinin altindan hafifce kaydirn
veya rubber dam’i gikarin.

Notlar

+ Dis hassasiyeti oldugu bilinen hastalar iin
beyazlatma 6ncesi ve sonrasi UltraEZ™ hassasiyet
giderici jel, Opalescence™ Beyazlatici Dis Macunu
ve/veya Enamelast™ flor vernigi ile tedavi 6nerilir.
Hassasligin ciddiyetine bag olarak bagka tedavi
secenekleri de mevcuttur.



Endodontik Tedavi Gormiis Disler

1. Hastanin beklentilerini belirleyin. Devam etmeden
6nce estetik sinirlari agiklayin. Fotograf cekmeniz
tavsiye edilir.

2. Saglikl periodontal dokulari ve kaliteli endodontik
tedaviyi dogrulayin.

3. Saglikl dis etinin 2-3 mm altinda bulunan koronal
pulpa odasindan tiim dolgu ve kbk kanal sizdirmazlik
malzemesini gikarin. Tedavi géren kanalin sizdirma-
Zhgini saglamak icin 2 mm kaliniginda geleneksel
cam iyonomer, rezinle degistirilmis cam iyonomer
veya yapistirici akiskan komporzit rezin yerlestirin.
Devam etmeden 6nce malzeme grubunu dogrulayin.

4. Disin hem labial hem de lingual taraflarini izole
etmek icin yukaridaki “Izolasyon” talimatlarini izleyin.

5. Jeli erisim agikiigina ve labial ve lingual yizeye sikin.
Erisim acikligini kapatmayin. Yriiyen agartma olarak
kullanmayin.

6. Jeli uygulama basina 20 dakika boyunca bekletin.

7.Luer Vac ve SST (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya bir
cerrahi aspirasyon ucu kullanarak jeli dig yiizeyinden
ve erisim agikligindan aspire edin. Jel sicramasini
6nlemek icin jeli aspire ederken su kullanmayin.

8. Goriintirde jel kalmadiginda, hafifce durulayin ve
havayla kurutun. Izolasyon bariyerini veya lastik set
contasini yerinden oynatmamaya dikkat edin.

9. Renk degisikligini degerlendirin ve gerekirse
tekrarlayin.

10. Diseti bariyerlerini kaldirmak icin “Temizlik”

talimatlarini izleyin.

11. Bir pamuk topak kullanarak ve |-Temp gecici

rezin veya UltraTemp™ Regular malzeme gibi
gegici dolgu malzemesi icin en az 2-3 mm kalinlik
birakarak erisim hazirliginda tercih edilen bir
bariyerle erigimi kapatin

12. Beyazlatma malzemelerinin yapistima ajanlarini

etkilemesinden 6tiird, kalici dolgu yapmadan
6nce beyazlatma islemlerinin ardindan 7-10 giin
bekleyin.

Notlar

« Ek beyazlatma istenirse, yeniden planlayin ve
yukaridaki Opalescence Boost %40 muayenehane
ici beyazlatma prosediirtini tekrarlayin veya Opales-
cence™ Endo beyazlatmay: kullanin.

« Gerileme olmas| normaldir. Her 3-5 yilda bir takip
beyazlatma tedavisi 6nerilir.

« Bu tirtinle ilgili herhangi bir sorunuz varsa liitfen
https://www.ultradent.com/products/categories/
whitening/in-office/opalescence-boost adresindeki
ek bilgilere bakin.

islemden Gegirme

Capraz kontaminasyonu dnlemek icin, kullanimlar

arasinda siringay! orta seviye bir dezenfektanla silin

ve tek kullanimlik bariyerli bir kilif kullanin. Bariyerli

kilif kullaniimazsa, siringa tek kullanimlik olarak kabul

edilmelidir.

Depolama ve Atma

Dis ambalaj etiketine gore saklayin.

Atiklari yerel kurallara, yonergelere ve yasal diizenle-

melere gére atin.

« Auklari yerel kurallara, ynergelere ve yasal diizenle-
melere gére atin.

« Sirngalar atmadan 6nce siringanin igine su aspire
edin ve siviyl lavabodan bosaltin. Siringayr atmadan
6nce birkag kez tekrarlayin. Kullanilan gazl bezlerin
suile durulandigindan emin olun.

Cesitli Bilgiler

« Ciplak gézle goriilemeyen hipokalsifiye alanlar
(beyaz nokta lezyonlari) daha hizh beyazlar, bu
nedenle beyazlatma sirasinda daha belirgin hale
gelir. Etkilenmemis dis ylizeyi benzer renge gelene
kadar beyazlatma tedavisine devam edin. Beyazlatma
tedavisinden iki hafta sonra dis rengi sabitlestiginde,
tekrar degerlendirin.

« Ntifusun kiicik bir ylizdesinin disleri gozle goriiliir
sekilde beyazlamayacakur.

+ Bazt amalgam dolgular beyazlatma tepsinizde koyu
mor bir iz birakabilir, bu normaldir.

« Disler zamanla yeniden lekelenebilir, gerektiginde dis
beyazlatma tedavilerinde rétuslar yapin.

Herhangi bir ciddi olayr Greticiye ve yetkili makamlara

bildirin.

www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200
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EN - 1.2ml Opalescence Boost 40% In-Office Whitening
DE - 1.2ml Opalescence Boost 40% Zahnaufhellung fiir die Zahnarztpraxis
FR - 1.2ml Opalescence Boost 40% Pour utilisation en cabinet
NL - 1.2ml Opalescence Boost 40% bleekgel voor in de tandartspraktijk
[T - 1.2ml Opalescence Boost 40% Shiancamento ambulatoriale
ES - 1.2ml Opalescence Boost 40% Blanqueamiento en consultorio
PT - 1.2ml Opalescence Boost 40% Clareamento em Consultério
SV - 1.2ml Opalescence Boost 40% blekning pa mottagning
DA - 1.2ml Opalescence Boost 40% blegningsmiddel til brug pa klinikken
FI' - 1.2ml Opalescence Boost 40% vastaanotolla kaytettéva valkaisuaine
EL - 1.2ml Opalescence Boost 40% guatrjpatog AeOkavang Latpeiou
NO- 1.2ml Opalescence Boost 40% bleking i klinikk
- 1.2ml Opalescence Boost 40% gabinetowego systemu wybielajacego
CS - 1.2ml Opalescence Boost 40% Béleni v ordinaci
RU - 1.2ml Opalescence Boost 40% ans ot6enuBakus B kabuHete Bpaya
TR - 1.2ml Opalescence Boost 40% Muayenehane I¢i Beyazlatmanini
BG - 1.2ml Opalescence Boost 40% n36enBate B ouca
HR - 1.2ml Opalescence Boost 40% izbjeljivaca za ordinaciju
ET - 1.2ml Opalescence Boost 40% kliinilise valgenduse segamine
HU - 1.2ml Opalescence Boost 40% rendel6i fogfehérité bekeverése
LV - 1.2ml Opalescence Boost 40% sajauk3ana balinasanai iestades apstaklos
LT -1.2ml Opalescence Boost 40% balinimo maidymas odontologo kabinete
MT - 1.2ml Opalescence Boost 40% fl-Ufficju
RO - 1.2ml Opalescence Boost 40% in cabinetul stomatologic
SK - 1.2ml Opalescence Boost 40% ordina¢né bielenie
SL -1.2ml Opalescence Boost 40% beljenja v ordlnacm
KO - 1.2ml Opalescence Boost 40% L2 & 0|=x|
ZH - 1.2ml Opalescence Boost 40% PEEEES
JA - 1.2ml Opalescence Boost 40% uﬂl:ﬂnr‘]HTU{ rVTDREEE
TH - 1.2ml Opalescence Boost 40% Dritnudivludinviu
AR - 1.2ml Opalescence Boost 40% ¢ Jb zJ lJovsisws slgd Igshe

a =

IsoBlock™ Bite Blocks

r—a

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 succion quirdrgica)

PT - SST™ Tips (Pontas de aspiracao cirtirgica)

SV - SST™ Tips (kirurgisk sugspets)

DA - SST™ Tips (Kirurgisk sugespids)

FI - SST™ Tips (Surgical Suction Tip)

EL - SST™ Tips (PUyyog xetpoupytkric avappo@nane)
NO- SST™ Tips (Kirurgiske sugetips)

PL - SST™ Tips (Chirurgiczne koricowki ssace)

(S - SST™ Tips (chirurgickd saci koncovka)

RU - SST™ Tips (xupypruyeckoii acnnpauyoHHoi Hacagku)

BG - SST™ Tips (Surgical Suction Tips)

HR - SST™ Tips (Vrh za kirursko usisavanje)
ET - SST™ Tips (kirurgiline imemisotsak)

HU - SST™ Tips (sebészeti szivéhegy)

LV - SST™ Tips (kirurgisko suksanas uzgali)

LT - SST™ Tips (chirurginj siurbimo antgalj)
MT - SST™ Tips (Surgical Suction Tip)

RO - SST™ Tips (varful aspiratorului chirurgical)
SK - SST™ Tips chwrurg\(ka odsdvacia koncovka)
SL - SST™ Tips (kirurska sesalna konica)

KO - SST™Tips (+=8 ¢ &

ZH - SST™ Tips %*D&:&)

JA SST'“T\pS SAEERS] L)

TH - SST™ Tips (UaneGdanisuldlufisuwie)
AR - SST™ Tips (Lycd IJicdb I Jzlecs)

ﬁ EN -
DE - Applikationsspitze

FR
EN - 1.2ml OpalDam” Gingival Resin Barrier NL -
DE - 1.2l OpalDam” Gingivale Kunstoffbarriere i)

FR - 1.2ml OpalDam” Barriére gingivale en résine ES
NL - 1.2l OpalDam” Tandvlees harsbarriere PT

IT - 1.2ml OpalDam”Barriera gengivale in resina v
ES - 1.2l OpalDam" Barrera de resina gingival DA
PT - 1.2ml OpalDam" Barreira de Resina Gengival p

SV - 1.2ml OpalDam” Hartsbariar for gingivar

DA - 1.2m OpalDam’™ Gingival harpiksbarriere EL

FI - 1.2ml OpalDam™ Gingivaalinen resiinisuoja NO -
EL - 1.2ml OpalDam” Puvisseg ukikb ipootaciag twy oMy PL
NO- 1.2l OpalDam” Gingval-harpiksbariere s
PL - 1.2ml OpalDam" Zywica ochronna do dziaset RU -
S - 1.2ml OpalDam™ Gingivdlni pryskyficné bariéra ™r
RU - 1.2l OpalDam” 5apbep 415 3aLiHTsI 4eCeH Ha OCHORE CHOTbI BG
TR - 1.2ml OpalDam” Gingival Rezin Bariyer HR
BG- 1.2l OpalDam” [uHuBana Gapuepa 3a cguona o
HR - 1.2l OpalDam” Gingvalna barijera za smolu

ET - 1.2ml OpalDam™ Vaigust igemekaitse HU
HU- 1.2ml OpalDam”™ Gyanta inygat v
LV - 1.2ml OpalDam™ Gingivala sveku barjera LT
LT - 1.2m OpalDam™ Dateny dervos barjeras MT -
MT- 1.2l OpalDam” Ostaklu tar-Raza Gingival RO -
RO- 1.2ml OpalDam" Barierd gingivals pe baza de risina K
SK - 1.2ml OpalDam” Gingivéina zivicova bariéra St
L. - 1.2ml OpalDam”Pregrada za gingivalno smolo KO -
KO- 1.2l OpalDam U 2 8fe{of SIS &l thzlof o
ZH - 1.2ml OpalDam™ Y B {6 F iR R A

JA - 1.2ml OpalDam™ EERAL S >\ 7 A -
TH - 1.2m OpalDam™ durGofuuuisiu TH
AR - 1.2ml OpalDam”Iz; koo s AR

- Patient and clinician must wear safety glasses when product is mixed and applied

- Patient und Kliniker mssen eine Schutzbrille tragen, wenn das Produkt gemischt und angewendet wird

- Le patient et le clinicien doivent porter des lunettes de sécurité lorsque le produit est mélangé et appliqué

- Patiént en arts moeten een veiligheidsbril dragen wanneer het product wordt gemengd en aangebracht

- Il paziente e il medico devono indossare occhiali di sicurezza quando il prodotto viene miscelato e applicato

- El paciente y el médico deben usar gafas de sequridad cuando el producto se mezcla y se aplica

- O paciente e o clinico devem usar 6culos de seguranca quando o produto é misturado e aplicado

- Patient och tandlakare maste ha sakerhetsglasogon nar produkten blandas och appliceras

- Patient og Kliniker skal baere snkkerhedsbrll\er nar produktet blandes og pafares

- Potilaan ja hoitavan laakdrin on k kun tuotetta sekoitetaan ja levitetadn

- 0 aoBevng Kat 0 KAWLKGG Latpog pEmeL va (opolv yuahid aopakelag katd T avapeln kat tv epappoyn
TOU TTPOLOVTOg

- Pacient a klinik musf nosit ochranné bryle, kdyz je produkt smichén a aplikovan

- TaUMeHTLT 1 NexapsT TpAGBA Ad HOCAT NPEANasHY 04MAa, KOTaTo NPOAYKTHT Ce CMeCsa i HaHacsHe

- Pacijent i Klinicar moraju nositi zastitne naoCale kada se prmzvod mijesa i nanosi

- Patsient ja arst peavad toote segamisel ja kasutamisel kandma kaitseprille

- A betegnek és az orvosnak véd@szemiiveget kell viselnie, ha a terméket dsszekeverik és alkalmazzdk

- N mdr don othair agus don chliniceoir spéaclaf sabhdilteachta a chaitheamh nuair a mheasctar agus a
chuirtear an téirge

- Pacientam un arstam jalieto aizsargbrilles, kad produkts tiek sajaukts un uzklats

- Pacientas ir gydytojas turi dévéti apsauginius akinius, kai produktas yra sumaisomas ir naudojamas

- Il-pazjent u t-tabib ghandhom jilbsu nuccalijiet tas-sigurta meta |-prodott ikun qed jithallat u jigi applikat

- Pacientul si medicul trebuie sa poarte ochelari de protectie atunci cand produsul este amestecat si aplicat

- Pacient a lekér musia nosit ochranné okuliare, ked sa produkt miesa a aplikuje

- Med meSanjem in nanasanjem morata bolnik in zdravnik nositi zastitna ocala.

- Pasienten og klinikeren ma bruke vernebriller nar produktet blandes og paferes

- Pajent i lekarz musza nosic okulary ochronne podczas mieszania i naktadania wyrobu

- MMalveHT v Bpay AOMXHbI HOCUTL 3ALTHBIE O4KM MY CELLIVIBAHWN U HAHECeH VI NPOAYKTa

- Hasta ve klinisyen, tirtin karistirilirken ve uygu\anlrken koruyucu gozlik takmalidir

- dshiialy gisall Ll sie dodlull OHES 5 coudally el L,Ec

- fUguazuw :JD =(9VAUITUNTSAYTHAUAUHACARTT

MEZS =3t ol 23 0 sixp ol QlAto|s HotAS XIQ.aHoF ot
- ﬁ‘ﬁﬁﬁ@fﬁzﬁuuﬁ,%%*D”m%lﬁi%;ﬁiﬂiﬁﬁ% »
-WRTRALTEHRITSHE ,%%t?ﬁ%lﬁllﬁ%ﬁﬁﬁ’égﬁﬁ?iw%Eﬁﬁbi?

Only

- For professional use only EN -
- Nur zur Anwendung durch den Zahnarzt DE
- Pour usage professionnel seulement FR
- Alleen voor professioneel gebruik NL -
- Solo per uso professionale m
- Solo para uso profesional ES
- Apenas para utilizagdo profissional PT
- Endast for professionell anvéndning N

- Kun til professionel brug DA -
- Vain ammattikayttoon FI

- Ta emayyehyatikr xpron povo EL
- Pouze pro odborné pouiti. s
- CaMo 33 Npodec1oHanHo non3sane BG
- Samo za profesionalnu uporabu HR -
- Ainult professionaalseks kasutuseks ET
- Kizdrélag professziondlis felhasznaldsra HU
- Le haghaidh Usdide gairmitila amhain GA -
- Tikai profesionalai lietosanai Lv
- Tik profesionaliam naudojimui LT

- Ghall-uzu professjonali biss MT -
- Numai pentru uz profesional RO
- Len na profesionalne poutitie SK
- Samo za profesionalno uporabo SL
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TR - SST™ Tips (Cerrahi Aspirasyon Ucu)
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Delivery Tip

- Embout dapplication

Applicatietip

- Punta di erogazione
- Punta de administracion
- Pontas de aplicaggo

- Sprutspets

- Leveringsspids

- Annostelukarjet

- Pyxog xopriynong

Leveringstupp

- Koricéwka do nakladania
- Aplikacni kanyly

Hacapki-A03aTops!

- Uygulama ucu
- CbBer 3a gocTaska

- Vrh za dostavu

- Tarneotsak

- szallitott hegy

- Piegades gals

- Bleidziamasis antgalis

Kunsinna ponta
Sfat de livrare

- Aplikané kanyly
- Nasvet za dostavo

He g

- Indodumsdbuay
- lowsw IJoudisp

For immediate reorder and/or complete descriptions of
Ultradent's product line, refer to Ultradent’s catalog or call
Toll Free 1-800-552-5512. Outside U.S. call (801) 572-4200

or visit www.ultradent.com.
Imported By:
Clinical Research Dental, London, ON, N6A 1M6, Canada
NPN 80031742

Ultradent Australia Pty Ltd
P.0. Box 111 Coogee, NSW 2034
180029 09 29 | www.ultradent.com.au

Opalescence™ Boost™ 40%
Tooth Whitening System

Manufactured by:
Ultradent Products, Inc.
505 West Ultradent Drive (10200 South)
South Jordan, Utah 84095 USA
Made in the USA by U.S. and globally
sourced materials

ULTRADENT
M PRODUCTS. INC.
© 2024 Ultradent Products, Inc. All Rights Reserved.
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Keep out of reach of children

- AuBerhalb der Reichweite von Kindern aufbewahren
- Tenir hors de la portée des enfants
Buiten bereik van kinderen houden

- Tenere lontano dalla portata dei bambini
- Mantener fuera del alcance de los nifios
- Manter fora do alcance de criancas

- Forvaras utom rackhall for barn
Opbevares utilgaengeligt for barn

- Sailytettava lasten ulottumattomissa

- Makpid and mawsLd

- Uchovévejte mimo dosah déti

- [lpwxTe ganeu o felia

Cuvati izvan dohvata djece

- Hoida lastele kdttesaamatus kohas

- Tartsa gyermekektl tévol

Coimead amach 6 aimsidi leanaf

- Turét bérniem nepieejama vieta

- Saugoti nuo vaiky

Zomm fejn ma jintlahagx mit-tfal

- Anu se lasa la indeména copiilor

- Uchovévajte mimo dosahu deti

- Hraniti izven dosega otrok

- Kun for profesjonell bruk NO - Oppbevares utilgjengelig for barn

- Wyr6b wytacznie do uzytku profesjonalnego. PL - Przechowywac w miejscu niedostepnym dla dzieci

- TobK0 A9 NPOQCCHOHANLHOTO UCMOb30BaHUS RU - XpaHuTb B HEAOCTYNHOM ANA JeTeit MecTe

- Sadece profesyonel kullanim icin TR - Cocukdarin ulasamayacagi yerlerde muhafaza edin

- hiéd yuaasio L,a;\wﬁl AR - Jlab3l Jglizo (e Iasy

- dwsumstinus:audoangwiidu TH - tiulfWudaitn

-HR2 g ko - 0f2lo|o] £0] &X| gt= ol & A

- T AR H - BF) | Rt

- BRROHDERTIET A - NBOFOBOEVBPIICRELTEL



