EN
Opalescence™ Boost™ 40%
In-Office Tooth Whitening System
Product Description: Opalescence™ Boost™ 40% hydrogen
peroxide whitening gel s for in-office use only. The 2-barrel et
mix syringe
ensures maximum strength for each application and precise dosing
of the activator. One barrel contains
aunigue chemical activator, which is combined with a second barrel
containing hydrogen peroide.
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 medical in-office use only.
Itis applied by the dental professional for bleaching one or more
teeth. Opalescence Boost in-office whitening is also used on non-vital
teeth indluding in-office intracoronal bleaching. Opalescence
Boost in-office whitening is an alternative, conservative method
(compared to crowns, veneers, etc.) for bleaching 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 imited
o elevated bilirubin levels, tetracycline and adult minocyciine stains,
porphyria, erythroblastoss fetalis and high fluoride intake during
tooth development.
Contraindications
+ Pregnant or nursing women should not use teeth whitening
products.
 For patients or users with allergy concerns, refer to product allergen
document available at www.ultradent.com. If allergic reaction is
observed, rinse exposed area thoroughly with water and have the
patient consult their physician
Warnings and Precautions
+ Use only recommended tips.
* Avoid direct contact of the active surface of the tooth whitening
product with the gums and/or salivary flow:
* For patients with known tooth sensitvity, preap and post-op

sleeve. Ifa 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, guidelines, and
regulations

- Before disposing of syringes aspirate water into the syringe
and express liquid down the drain. Repeat a couple of imes
before disposing of the syringe. Make sure any gauzes used are
rinsed with water.

Miscellaneous Information

« Hypocalcfied areas (white spot lesions), which may not be visible
to the naked eye, wil whiten faster, thereby becoming more
abvious 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 s norml

« 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

DE

Opalescence™ Boost™ 40%

Zahnaufhellungssystem zur Anwendung in der
Zahnarztpraxis

Produktbeschreibung

Opalescence™ Boost™ 40 9% PF Zahnaufhellungsgel mit Wasser-

stoffperoxid ist nur fiir den Gebrauch in der Praxis bestimmt. Die

2-2ylinder-Jet-Mix-Spritze sorgt fir maximale Kraft bei jeder Anwend-

ung und prazise Dosierung des Aktivators. Ein Zylinder enthalt einen

einzigartigen chemischen Aktivator, der mit einem zweiten Zylinder

kombiniert wird, das Wasserstoffperoxid enthalt.

Lesen Sie fiir alle beschriebenen Produkte vor der Verwendung

sorgfaltig alle Anweisungen und SDB-Informationen durch.

Verabreichungsform(en)

1,2k

treatment with UltraEZ™ gel, 0
Whitening Toothpaste with Sensitivity Rehef and/or Enamelast™
fluoride varnish is recommended,

* Some patients may experience temporary discomfort of the
gums, lips, throat, tongue, or teeth. Should any of these symp-
toms persist or warsen after discontinuing use, or in cases of
severe discomfort, call your dental professional.

« If the product is ingested, drink large amounts of water and
contact a physician. If the product is aspirated, seek immediate
medical attention.

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

* Wat at least 7-10 days after whitening procedures before
placing adhesive restorations.

* Patients with serious health concerns should consult their prima-
1y care provider prior to treatment

+ Avoid contact with eyes. Rinse immediately if product comes into
contact with them.

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

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

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

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

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

* Bring syringes to room temperature before mixing.

* Patient and dental professionals must wear protective eyewear
with side shields when handling this product,

« 1f gel is not red after mixing, do not use. It was not mixed
properl

* 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

Preparatior

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 lear plunger completely backinto
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
isnot 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,

« Empfohlene Verabreichungsspitze

° Schwarze Min™-Applikationsspitze
Hinweise fiir den Gebrauch / Verwendungszweck
Opalescence™ Boost™ 40 % Zahnaufhelung it nur fir den Gebrauch
i e Pras besimmt. Eswird vom Zanarz um Blechen eines

fiir hochstens 3 Anwendungen, wenn die gewiinschten Ergebnisse
nicht erzielt wurden. Uberschreiten Sie nicht 3 Anwendungen
pro Besuch.

6. Ziehen Sie sich nach Bedarf zuriick, indem Sie professionelles
Urteilsvermagen anwenden

Reinigung

1. Absaugen von Gel aus den Zahnen mit Luer Vac und SST
(Surgical Suction Tip) oder einer chirurgischen Absaugspize.

Um Gelspritzer zu vermeiden, verwenden Sie beim Absaugen
des Gels kein Wasser. Wenn kein Gel mehr sichtbar ist, griindlich
spilen und absaugen

2. Bei Verwendung von OpalDam-Harzbarriere die Spitze vorsichtig
unter die Harzbarriere schieben, um Kofferdam zu entfernen
oder zu entfernen,

HINWEISE:

« Bei Patienten mit bekannter Zahnempfindlichkeit wird die Behan-
dlung vor und nach der Verwendung mit UltraEZ™-Desensibilis-
ferungsgel, Opalescence™Sensitiviy-Relief-Aufhellungszahnpasta
und/oder Enamelast™-Fluoridlack empfohlen. Je nach dem
Schweregrad der Empfindiichkeit stehen andere Behandlung-
smaglichkeiten zur Verfiigun

Endodontisch behandelte Zahne

1. Klaren Sie die Erwartungen des Patienten. Erlautern Sie alle
asthetischen Einschrankungen, bevor Sie fortfahren. Vorher-Fotos
sind 2u empfehlen

2. Uberpriifen Sie gesundes parodontales Gewebe und eine
qualitativ hochwertige endodontische Behandlung.

3. Entfernen Sie das gesamte Restaurations- und Wurzelver-
siegelungsmaterial aus der koronalen Pulpakammer, 2-3 mm
unterhalb der gesunden Gingiva. Versiegeln Sie den endodontisch
behandelten Kanal mit einem 2 mm dicken konventionellen
Glasionomer, einem kunststoffmodifizierten Glasionomer oder
einem verklebten flieBfahigen Kompositharz. Uberpriifen Sie den
Materialsatz, bevor Sie fortfahren.

4, Befolgen Sie die obigen Anweisungen zum Isolieren, um sowohl
die labiale als auch die linguale Seite des Zahns zu isolieren.

5. Driicken Sie das Gl in die Zugangsdffnung und auf die labiale und
linguale Oberflache. Zugangsbffnung nicht verschiieBen. Nicht als
Gehbleichmittel verwenden,

6. Lassen Sie das Gel pro Anwendung 20 Minuten einwirken

7. Absaugen von Gel von der Zahnoberflache und der Zugangsbff-
nung mit Luer Vac und SST (Surgical Suction Tip) oder einer
chirurgischen Absaugspitze. Um Gelspritzer zu vermeiden,
verwenden Sie beim Absaugen des Gels kein Wasser.

8. Wenn kein Gel sichtbar ist, leicht abspiilen und an der Luft
trocknen. Gehen Sie vorsichtig vor, um die Isolationsbarriere oder
dle Kofferdamdichtung nicht zu losen.

oder mehrerer Zahne angewendet. Opalesce
hellung fir die Zahnarztpraxis wird auch bei devitalen Zahnen
verwendet, einschlieBlich intrakoronalem Bleaching in der Praxis.
Opalescence-Boost-Zahnaufhellung fir die Zahnarztpraxis bietet

eine alternative konsenvative Methode (im Vergleich zu Kronen,
Veneers etc.) zur Behandlung dunkler, verfarbter Zahne, die durch
pradisponierende Faktoren wie Krankheiten, traumatische oder iat-
rogene Verletzungen, angeborene, systemische, metabolische ader
pharmakologische Einflisse verursacht werden. Dazu gehdren unter
anderem erhahte Biirubinwerte, Tetracyclin- und Minocyclin-Farbun-
gen bei Erwachsenen, Porphyrie, Erythroblastosis fetalis und eine
hohe Fluoridaufnahme wahrend der Zahnentwicklung.
Kontraindikationen

« Schwangere und stillende Miitter sollten keine Zahnaufhellungspro-
dukte verwenden.

+ Be Patienten oder Anwender mit A\\Erg\sprob\emen \Essn Sie

bitte das
Wenn eine allergische Reaktion orkomit, spiilen Sie die betrffene
Stelle griindlich mit Wasser ab und veranlassen Sie den Patienten,
einen Arzt aufsuchen.

Warnungen und Vorsichtsmanahmen

« Verwenden Sie nur empfohlene Applikationsspitze.

« Vermeiden Sie den direkten Kontakt der aktiven Oberflache des
Zahnaufhellungsprodukts mit dem Zahnfleisch und/oder dem
Speichelfluss.

beurteilen und ggf. wiederholen.
wo, Befolgen Sie die Anweisungen unter ,Reinigung’, um Zahnfleis-
chbarrieren zu entfernen.

1. VerschlieBen Sie den Zugang mit einer bevorzugten Barriere in
der Zugangspraparation mit einem Wattepellet und lassen Sie
eine Mindestdicke von 2-3 mm fiir provisorisches Restaura-
tionsmaterial wie
JTemp™-Provisorien oder UtraTemp-Regular-Befestigung-
smaterial zu.

12. Warten Sie nach der Aufhellung 7-10 Tage, bevor Sie eine
dauerhafte Restauration einsetzen, da Aufhellungsmaterialien mit
Bindemitteln interferieren.

Hinweise

« Wenn eine zusiitzliche Aufhellung gewiinscht wird, planen Sie das

oben beschriebene Verfahren zur Aufhellung in der Praxis mit Opal-

escence Boost 40 % neu und wiederholen Sie es oder verwenden Sie
die Aufhellung Opalescence™ Endo.

« Eine Riickbildung ist zu erwarten. Eine Aufhellungsnachbehandlung

alle 3-5 Jahre wird empfohlen.

+ Wenn Sie Fragen zu diesem Produkt haben, finden Sie weitere

ionen unter hitp: products/catego-
ries/whitening/in-office/opalescence-endo

Verarbeitung

Um Kreuzkontaminationen zu vermeiden, wischen Sie die

Spritze zwischen den Anwendungen mit einem mittelstarken

« Bei Patienten mit bekannter ichkeit wird die
Behandlung vor und nach der Verwendung mit UltratZ™ Desensibili-
sierungsgel, Opalescence™ Sensitivity Relief Aufhellungszahnpasta
und/oder Enamelast™ Fluoridlack empfohlen,

 Bei einigen Patienten konnen voriibergehend leichte Schmerzen im
Bereich des Zahnfleischs, der Lippen, des Rachens, der Zunge oder
der Zahne auftreten, Sollte eines dieser Symptome nach Beendigung
der Anwendung andauern oder sich verschlechtern oder starke
Beschwerden auftreten, wenden Sie sich an Ihren Zahnarzt.

« Falls das Produkt verschluckt wird, viel Wasser trinken und einen
Azt aufsuchen. Wenn das Produkt aspiriert wird, ist sofort ein

Arzt aufzusuchen.

« Patienten informieren, dass Restaurationsmaterialien nicht
aufgehellt werden. Wir empfehlen, dunkle Zihne vor dem Platzieren
zahnfarbener Restauration aufzuhellen.

« Warten Sie nach dem Aufhellen mindestens 7-10 Tage, bevor Sie
adhisive Restaurationen plazieren.

« Patienten mit denken soll

d verwenden Sie eine Einwegschutzhile
Wenn keine Schutzhille verwendet wird, slle die Spritze nur einmal
verwendet werden

Lagerung und Entsorgung

Gema dem Ekett der auBeren Verpackung lager.

Den Abfall gemas den drtchen Vorschriften, Richtinien und
Besummungen entsorgen.

« Den Aball gemat den drtlichen Vorschriften, Richtlinien und
Besummungen entsorgen.

« Bevor Sie Spritzen entsorgen, saugen Sie Wasser in die Spritze

und driicken Sie die Flissigheitin den Abfluss. Wiederholen Sie dies
einige Male, bevor Sie die Spritze entsorgen. Sellen S sicher, dass
alle verwendeten Gazen mit Wasser gespilt werden.

Verschiedene Informationen

- Hypokalifzerte Bereiche (Weil-Fleck-Lasionen), ie it bloBem
Auge méglicherweise nicht sichtbar sind, werden schneller weil
und dadurch wéhrend der Aufhellung deutlcher sichtbar. Fahren Sie

vor der Behandlung iren Hausarzt zu Rate ziehen
« Kontakt mit den Augen vermeiden. Sofort ausspilen, wenn das
Produkt mit ihnen in Beriihrung kommt.

- Die Gesundheit des Zahnfleisches und der allgemeine orale Ge-
sundheitszustand sollen vor dem Beginn einer Behandlung beurtei
werden, um einer zusdtzichen Reizung vorzubeugen.

+ Das Atzen des Zahnschmelzes odler das Polieren mit Prophy-Paste
vor einem Aufhellungsverfahren vird nicht empfohlen und
verbessert den Aufhellungsprozess nicht (kann aber Empfindiichkeit
verursachen).

Restaurationen sollen angemessen versiegelt und alle unges-
chitzten empfindichen Dentinschichten abgedeckt werden. Wenn

in der Anamnese Empfindiichkeiten vorkommen, behandeln Sie sie
mit einem geeigneten Restaurations- oder Blockierungsmittel wie

mit der fort, bis sich die nicht betroffene
Zahnoberflache nicht mehr abhebt. Bewerten Sie das Ergebnis zwei
Wochen nach der Aufhellungsbehandlung erneut, wenn sich die
Zahnfarbe stabilisiert hat.
« Bei einem kleinen Prozentsatz der Bevilkerung werden die Zahne
nicht merklich weiBer.
« Manche Amalgamfiillungen kbnnen eine dunkeviolette Farbe in
Threr Aufhellungsschiene hinterlassen.
« Die Zahne konnen sich im Laufe der Zeit wieder verfarben,
sodass die Zahnaufhellungsbehandlungen bei Bedarf wiederholt
werden miissen
Melden Sie jeden schwerwiegenden Vorfall dem Hersteller und der
austandigen Behorde.

com /1.800.552.5512 / 801.572.4200

2. B. Dentinbonding, einem temporren D
oder Fluoridlack
+ Uberwachen Sie den Aufhellungsfortschritt des Patienten, um
eine Aufhellung tber den gewiinschten Aufhellungsgrad oder
hinaus zu verhindern.

Isolation - OpalDam™ Resin Barrier 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
TsoBlock™ bite block and self-supporting ip/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 barier 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
underying 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 @ 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

NOTE: Avoid contact with soft tissue or salivary flow. If chemical

irrtation occurs due to the intraoral soft tissue coming into contact

with the peroxide gel, immediately wipe the gl from the tissue using
awet gauze and rinse the area well Tissue should return to normal
within 20-30 minutes. Refer to Warnings and Precautions.

3. Suction el from teeth using the Luer Vac and SST™ (Surgical
Suction Tip) or a surgical suction tp. To avoid gel splatter, do not
use water while suctioning gel. When no gel s isible, 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 sensitiity 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. Relreat as necessary using professional judgement

Cleanu

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 s visible, thoroughly
rinse and suction.

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

Notes: For patients with known tooth sensitiity, reatments pre- and

post-tooth whitening with Ultra€Z desensitizing gel, Opalescence

Whitening Toothpaste with Sensitivity Relief, and/or Enamelast

fluoride varnish s 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 imits
before proceeding. Before photos are recommended

2. Verify healthy periodontal tissues and quality endodontic
treatment.

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

4. Follow “Isolation” instructions above \su\atmq 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
awalking 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 tp. To
avoid gel splatter, do not use water while suctioning gel.

8.When no gel is vsible, 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 gingval 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 uting material

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

OTES:

~ faditional whitening is desired, re-schedule and repeat the
Opalescence Boost 40% in-offce whitening procedure above or use
Opalescence™ Endo whitening

~Regression is (o be expected. Follow-up whitening treatment every
3-5years s recommended.

*1f you have any questions regarding this product,please find
additional information at htps://www.ultradent.comy/products/
categories/whitening/in-office/opalescence-boost,

PI’O(ESSI“Q

To avoid cross-contamination, wipe syringe with an intermediate

leveldisinfectant between uses and use a disposable barrier

 Leere Spritzen und gebrauchte Applikationsspitze vor der Ent-

sorgung grindiich mit Wasser spilen, um einen Brand zu vermeiden.

+ Bringen Sie die Spritzen vor dem Mischen auf Raumtemperatur.

 Patienten und zahnarztliches Personal miissen beim Umgang mit

diesem Produkt eine Schutzbrille mit Seitenschutz tragen.

« Wenn das Gel nach dem Mischen nicht rot ist, verwenden Sie es

nicht. Es wurde nicht richtig gemischt.

+ Wenn eine Empfindichkeit oder Reizung des Weichgewebes

auftritt, weisen Sie den Patienten an, ein OTC-Gel zur oralen

Lokalanasthesie oder Vitamin-E-Ol zu verwenden.

« Enthalt Natriumfluorid.

Schrittweise Gebrauchsanweisung

Vorbereitung

1. Filhren Sie eine orale Untersuchung durch und behandeln Sie
Bereiche, die dies erfordern, einschlieBlich, aber nicht beschrankt
auf freiliegendes Dentin, Karies usw, vor der Behandlung.

2. Stellen Sie fest und notieren Sie die Grundfarbe. Verwenden Sie

Fotos, wenn dies fir die Basisdokumentation angebracht st
Boost Zahnaufhel

Opalescence™ Boost™ 40%
Systéme déclaircissement des dents en cabinet
Description du produit
Le gel déclaircissement Opalescence™ Boost™ 40 % peroxyde
dhydrogéne est destiné a une uilisation en cabinet uniquement. La
seringue de mélange & double cylindre et jet assure une résistance
maximale pour chagque application et un dosage précis de factiva-
teur. Chaque cylindre contient un activateur chimique unique associé
3 un deuxieme cylindre contenant du peroxyde dthydrogéne.
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 dapplication de 1,2 ml
« Embout dapplication recommandé
© Embout Mini™ noir.
Indications d'utilisation/Utilisation prévue

Le systéme dédlarcissement Opalescence Boost 40 % est destiné a
une utisation médicale en cabinet uniquement, Il est appliqué par
le

lung fiir die Zahnarztpraxis

1. Stellen Sie sicher, dass die Spritzen sicher befestigt sind.

2. Driicken Sie den Kleinen durchsichtigen Kolben in die mittlere
Keine durchsichtige Spritze, um die innere Membran zu durch-
brechen und WeiBer und Aktivator zu kombinieren.

3. Driicken Sie den Kolben der roten Spritze und driicken Sie den
gesamten Inhalt in die durchsichige Spritz

4. Driicken Sie den Inhalt des durchsichtigen Ku\bensvo\lstand\g
zurickin die rote Spritze.

5Um den Aktivator griindlich mit dem Aufhellungsgel zu mischen,
schieben Sie die Stiele kontinuierlich hin und her und mischen Sie
25-mal auf jeder Seite

6. Driicken Sie das gesamte gemischte Gel in die rote Spritze.

7. Drehen Sie die beiden Spritzen, um sie zu trennen, und befestigen
Sie die empfohlene Spitze (schwarze Mini-Spitze) sicher auf
der roten Spritze.

8. Uberpriifen Sie den Fluss, die Konsistenz und dass die Farbe
rot ist, bevor Sie sie intraoral auftragen. Bei Widerstand die
Spitze ersetzen und erneut tberpriifen. Wenn das Gel icht rot
ist, verwenden Sie es nicht und lesen Sie Schritt 2 im Abschnitt
,Anwendung - Mischen von Opalescence-Boost-Zahnaufhellung
fiirdie Zahnarztpraxis'.

HINWEIS:

+ Opalescence-Boost-Zahnaufhellung fi die Zahnarzipraxis sollte
innerhalb von 10 Tagen nach dem Mischen verwendet werden.

Zwischen den Anwendungen gekiihlt aufbewahren

- e beigflie Mishfarte.

OpalDam™: Isolierung)

1. Entfemen Sie die Luer-Lock-Kappe von der OpalDam™-Harzbarri-
ere und bringen Sie die empfohlene Verabreichungsspitze sicher
an. Beachten Sie die Warnungen und VorsichtsmaRnahmen.

2. Uberpriifen Sie den Fluss vor der intraoralen Anwendung.

3.Zahne und Zahnfleisch griindliche spalen und trocknen. Platzieren
Sie den Ultradent-IsoBlock™-Aufbiss und selbsttragende Lippen-/
Wangenhalter (oder den Ultradent-Umbrella™Halter), um zu
vermeiden, dass das Aufhellungsgel Opalescence Boost mit
Weichgewebe in Kontakt kommt.

4, Tragen Sie OpalDam-Harzbarriere entlang des Gingivarands auf
und berlappen Sie den Zahnschmelz etwa 2-3 mm. Beginnen
und beenden Sie einen Zahn hinter dem distalsten zu bleichenden
Zahn. Barriere verwenden, um den/die zu behandelnden Zahn/
Zahne zu isolieren.

5. Harz durch offene Rillen auf das linguale Gewebe driicken, um die
freigelegte Papille vollstandig abzudichten und abzudecken.

6. Verwenden Sie den Mundspiegel, um sicherzustellen, dass keine
Liicken die darunterliegende Gingiva freilegen. Ist das der Fall,
Harz auf den Spalt auftragen

7.20 Sekunden pro Zahnbogen mit einer Scanbewegung lichtharten
Beim Isolieren eines einzelnen Zahns 5 Sekunden lang scannen
Uberprifen Sie die Aushartung des Harzes sorgfaltig mit einem
Instrument.

Isollerung Kofferdam (alternative Isolierung)

I ,um die ahr\s- u \50\\eren

dentaire pouréclaircir une ou plusieurs dents. Le

systéme déclaircissement en cabinet Opalescence Boost est égale-

ment utilsé sur es dents non vitales, y compris féclaircissement
intracoronaire en cabinet. Le systéme déclaircissement 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 prédisposants tels quune
maladie, une blessure traumatique ou \almgene des influences
congénitales, systémiqu

Ceux-ci peuvent inclure, mais sans sy hm\ter, des niveaux importants

de bilirubine, des taches de tétracycline et de minocyciine adulte,

Ia porphyrie, [érythroblastose foetale et un apport éievé en fluorure

pendant e 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 utiisateurs ayant des problémes dllergie,
reportez-vous au document sur les allergénes du prodlit disponible
surwwwulradent.com. i une réaction allergique est observée,
rincer abondamment la zone exposée & leau et demander au
patient de consulter son médecin.

Avertissements et précautions

« Utliser uniquement les embouts recommandés,

* Eviter le contact direct de la surface active du produit d'éclair-
cissement dentaire avec les gencives et/ou le flux salivaire.

* Pour les patients présentant une sensibilité dentaire connue,
un traitement préopératoire et postopératoire 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 géne temporaire des
gencives, des lévres, de la gorge, de la langue ou des dents. Si
un de ces symptomes persiste ou saggrave aprés farrét de
Iuiilisation ou en cas dinconfort grave, contactez votre dentiste.

+ En cas dingestion du produit, boire de grandes quantités deau
et contacter un médecin. Si e produit est aspiré, consulter
immédiatement un médecin

former les patients sur le fait que les matériaux de restauration

clairciront pas ; nous recommandons donc déclaircir les dents
foncées avant la mise en place de la restauration.

* Attendre au moins 7 a 10 jours aprés les procédures d‘éclair-
cissement avant de placer les restaurations adhésives

* Les patients ayant de graves problémes de santé devraient
consulter leur médecin traitant avant le traitement.

+ Buiter le contact avec les yeux. Rincer immédiatement si le
produit entre en contact avec les yeux.

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

+ Le mordancage de fémail ou le polissage a base de pite
prophylactique avant toute procédure déclaircissement nest pas
recommandé et ne potentialise pas le processus déclaircisse-

en

lung 40 % ﬁirdle Zahnampraxls

1. Tragen Sie eine 0,5-1,0 mm dicke Gelschicht auf die Labialflache
des Zahns auf.

2. Lassen Sie das Gel 20 Minuten pro Anwendung auf den Zahnen,
{iberpriffen Sie regelmafig den Komfort des Patienten und saugen
Sie Speichel ab.

HINWEIS: Vermeiden Sie den Kontakt mit Weichgewebe oder

Speichelfluss. Wenn es aufgrund des Kontakts des intraoralen

Weichgewebes mit dem Peroxidgel zu einer chemischen Reizung

kommt, wischen Sie das Gel sofort mit feuchten Verbandsmull vom

Gewebe ab und spilen Sie den Bereich gut aus. Das Gewebe sollte

sich innerhalb von 20-30 Minuten wieder Beachten

Sie die Warnungen und VorsichtsmaBnahmen.

3. Absaugen von Gel aus den Zahnen mit Luer Vac und SST™
(Surgical Suction Tip) oder einer chirurgischen Saugspitze. Um
Gelspritzer 2u vermeiden, verwenden Sie beim Absaugen des Gels
kein Wasser. Wenn kein Gel sichtbar ist, leicht abspiilen und an der

ment, mais peut provoguer une sensibilité.

* Les doivent étre correctement scellées et toute
la dentine sensible exposée doit étre recouverte. Sil existe des
antécédents de sensibilté, traiter le patient au moyen dune
restauration appropriée ou d'un agent bloguant tel quun liant
dentinaire ou tempora\remenl avec un agent adhésif dentinaire
ou un vernis fluo

« Suler Eancement de félsrcisemen des patients afin

viter un éclaircissement supérieur au niveau d¥éclaircissement
ou au degré de translucidité désiré.

« Rincer soigneusement les seringues vides et les embouts usagés
& leau avant de les jeter pour éviter tout risque dincendie.

« Laisser les seringues atteindre la température ambiante avant
deffectuer le mélange.

* Les patients et les professionnels dentaires doivent porter des
lunettes de protection avec écrans latéraux lors de ['utilisation
de ce produit,

« Sile el nest pas rouge aprés le mélange, ne pas lutiser. Il fa
pas ét6 mélangé correctement

Luft trocknen. Gehen S vorsichtig vor, um die
oder die Kofferdamdichtung nicht zu losen.

4. Bewerten Sie die Farbveranderung nach jeder Anwendung
und iiberwachen Sie den Patienten auf Empfindlichkeit und
Reizung. Wenn anhaltende Empfindlichkeit auftritt, stellen Sie
die Anwendung ein.

5. Wiederholen Sie dlE‘ Schritte im Ahs(hmn Anwendung von
Opalescence-B % fir die

* En cas de bilité ou dirritation des tissus mous, demander au
patient d'utlser un el anesthésique topique oral en vente libre
ou de Iuile 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 sy limiter, la dentine exposée, les caries, etc
avant le traitement.

2. Déterminer et enregisirer la teine de base. Utiliser des photogra-
phies 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 rompre la membrane interne et
combiner le produit d' éclaircissement et factivateur.

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

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

5. Pour bien mélanger factivateur avec le gel éclaircissant, pousser
les pistons davant 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 fem-
bout recommandé (embout Mini noir) sur la seringue rouge,

8. Vérifier le débit, la consistance et que la couleur est rouge avant
Iapplication intra-orale. En cas de résistance, remplacer f'embout
et vérifier a nouveau. Sile gel n'est pas rouge, ne pas l'utiliser et
se référer 3 Iétape 2 de la section « Utilisation - Mélange du gel
déclaircissement Opalescence Boost pour utilisation en cabinet.

REMARQUE:

 Le gel diéclaircissement Opalescence Boost pour utilisation en cabi-
net doit étre utilisé dans les 10 jours suivant le mélange. Conserver
au réfrigérateur 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 barriére en résine OpalDam™
et fixer solidement fembout d'application recommande. Se référer
4 la section Avertissements et précautions

2. Vérifier le débit avant tapplication intra-orale.

3. Rincer et sécher soigneusement les dens et les gencives. Placer
Ia languette Ultradent IsoBlock™ et les écarteurs lévres/joues
autoportants (ou lécarteur Ultradent Umbrella™) pour éviter que
le gel blanchissant Opalescence Boost nentre en contact avec
les tissus mous.

4. Appliquer Ia barridre de résine OpalDam le long de la imite gingi-
vale, en la recouvrant d'environ 2 a 3 mm sur fémail. 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 embrasures ouvertes
surle tissu lingual pour sceller et couvrir compltement la
papille exposée.

6. Utilser le miroir buccal pour sassurer quiil 'y a pas despace
exposant la gencive sous-jacente. Si Cest le cas, appliquer de la
résine sur lespace.

7. Photopolymériser pendant 20 secondes par arcade en effectuant
un mouvement de balayage. Lors de isolation d'une seule dent,
faire un balayage pendant 5 secondes. Vérifier soigneusement le
durcissement de la résine & [aide d'un instrument.

Isolation - Digue dentaire (isolation alternative)

1. Placer une digue dentaire pour isoler les dents aéclaircir.

Opalescence” Boost” 40%

Beekgelvoor i ce ancarsprakk N L
Productbeschrijving:
Opalescence™ Boost™bleekgel met 40% waterstofperoxide is it-
sluitend bedoeld voor gebruik in de tandartsprakiijk. De jetmix-spuit
met twee cilinders zorgt voor maximale sterkte bij elke apph(aue en
nauwkeurige dosering van de activator. De ene cilinder bevat een
unieke chemische activator die wordt gecombineerd met de andere
cllinder met waterstofperoxide.
Lees alle instructies en veiligheidsinformatiebladen van de genoem-
de producten zorgvuldig door véer gebruik en zorg dat u ze begrijpt.
Applicatievorm(en)
1,2 ml applicatiespuit
~Aanbevolen applicatietip

oBlack Mini™-tip
Indicaties voor gebruik/beoogd doel
Opalescence Boost-bleekgel 40% s uitsluitend bestemd voor
medisch gebruik in de tandartspraktijk. Het wordt door de dental
professional aangebracht voor het bleken van ééﬂ cf meevdeve
palescence B 00k gebruikt

voor niet-vitale gebitselementen, inclusief m(ratoronaa\ bleken. De
bleekbehandeling Opalescence Boost is een alternatieve, conser-
vatieve methode (vergeleken met kronen, veneers enz.) voor het
bleken van gebitselementen die van binnenuit donker zijn verkleurd
als gevolg van predisponerende factoren zoals ziekten, traumatisch
of atrogeen letsel, en aangeboren, systemische, metabolische of
farmacologische factoren. Deze factoren kunnen onder andere zin:
verhoogd blirubine, tetracycline- en minocyclinevlekken bj volwas-
senen, porfyrie, erythroblastosis foetalis en hoge fluoride-inname
tijdens de gebitsontwikkeling.
Contra-indicaties
+Zwangere vrouwen of viouwen die borstvoeding geven, mogen
geen gebitsbleekproducten gebruiken.
“Voor patiénten of gebruikers met allergieén, raadpleeg het
document over allergenen op www.uitradent com. Als een allergische
reactie wordt waargenomen, spoel het blootgestelde gebied dan
grondig met water en laat de patiént een arts raadplegen.
Waarschuwingen en voorzorgsmaatregelen
« Gebruik alleen aanbevolen tips.
«Vermijd direct contact van het actieve opperviak van het bleekprod-
uct met tandviees en/of speeksel.
- Bij patiénten met een bekende gevoeligheid van het gebit s het
raadzaam om voor en na de behandeling UltraEZ™-desensitisatiegel,
Opalescence™ Whitening Toothpaste Sensitvity Relief en/of
Enamelast™-fluoridelak te gebruiken.
« Sommige patiénten kunnen tjdelij ongemak van het tandlees, de
lippen, de keel, de tong of de gebitselementen ervaren. Als een van
deze symptomen aanhoudt of verergert nadat het gebruik van het
product is gestaaki, of in geval van emstig ongemak, dient de patient
contact op te nemen met de dental professional,
« Bij inslikken van het product: drink veel water en neem contact
op met een arts, B inademen van het product: zoek onmiddelljk
medische hulp.
« Informeer patiénten dat restauratiemateriaal niet wit wordt. We
raden aan om donkere tanden te bleken voordat de restauratieve
behandeling plaatsvindt.
« Wacht ten minste 7-10 dagen na de bleekbehandeling voordat u
adhesieve restauraties plaatst.
 Patiénten met ernstige gezondheidsproblemen moeten hun
huisarts raadplegen voorafgaand aan de behandeling,
+Vermijd contact met de ogen. Spoel onmiddellk als het productin
aanraking komt met de ogen.
+ De gezondheid van het tandiees en de algehele mondgezondheid
moet voorafgaand aan de behandeling worden beoordeeld om extra
irrtatie te voorkomen,
« Het etsen van glazuur of het polisten met profylaxepasta
voorafgaand aan een bleekbehandeling wordt niet aanbevolen en

Utilisation - Application du gel

Boost 40 % pour utilisation en cabinet

1. Appliquer une couche de gel de 0,5 3 1,0 mm dépaisseur sur la
surface vestibulaire de la dent.

2. Laisser agir le gel sur les dents pendant 20 minutes par
application, en vérifiant réguliérement 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 4 laide dune gaze humide et soigneusement rincer la zone.

Les tissus devraient revenir a la normale dans les 20 & 30 minutes. Se

référer 4 la section Avertissements et précautions.

3. Aspirer le gel présent sur les dents & faide du Luer Vac et du SST™
(embout daspiration chirurgical) ou
dun embout daspiration chirurgical. Pour iter les éclabous-
sures de gel, ne pas utiliser d'eau pendant faspiration du gel.
Lorsquiaucun gel nest visible, rincer Iégérement et sécher a far
Veiller a ne pas déloger la barriére disolation ou le joint de la
digue dentaire

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

5. Répéter les étapes de la section « Application du gel déclaircisse-
ment Opalescence Boost 40 % pour utiisation en cabinet » pour
un maximum de 3 applications si les résultats souhaités nfont pas
ét8 atteints. Ne pas dépasser 3 applications par visite.

6. Retraiter si nécessaire selon voire jugement professionnel

Nettoyage

1. Aspirer le gel des dents & faide du Luer Vac et du SST (embout
daspiration chirurgical) ou dun embout daspiration chirurgical,
Pour éviter les éclaboussures de gel, ne pas utiliser d'eau pendant
aspiration du gel. Lorsqu‘aucun gel nest visible, rincer soigneu-
sement et sécher a lair.

2. En cas dutiisation de la barriere en résine OpalDam, faire glisser
doucement f'embout sous la barriére en résine pour retirer la
digue dentaire

Remarques

« Pour les patients présentant une sensibilté dentaire connue, un
traitement préopératoire et postopérataire avec le gel désensibil-
isant UltraEZ le dentifrce blanchissant Opalescence Soulagement
de la sensibilité et/ou le vernis fluoré Enamelast est recommandé.
Dautres possibilités de traitement 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. Vérifier les tissus parodontaux sains et fa qualité du traitement
endodontique.

3. Retirer tout le matériau de restauration et de scellement radicu-
laire de la chambre pulpaire coronaire,

243 mm sous la gencive saine. Placer un verre ionomére
conventionnel de 2 mm dépaisseur, un verre ionomére modifié
ala résine ou une résine composite fluide liée afin de sceller le
canal traité endodontiquementVérifier fensemble 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 fouverture d'acces et sur la surface labiale
et linguale. Ne pas sceller [ouverture dacces. Ne pas utiiser pour
[éclaircissementinterne.

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'accés a faide
du Luer Vac et du SST (embout daspiration chirurgical) ou dun
embout diaspiration chirurgical. Pour éviter les éclaboussures de
gel, ne pas utiliser deau pendant laspiration du gel.

8. Lorsquaucun gel st visible, rincer légérement et sécher 3
Vair. Veiller  ne pas déloger la barriére disolation ou e joint de
la digue dentaire,

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

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

barridres gingvales.

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

12. Attendre 7 & 10 jours aprés les procédures déc

zorgt niet voor een beter (maar kan wel
veroorzaken).

* Restauraties moeten adequaat worden verzegeld en alle
blootligende, gevoelige dentine moet worden afgedekt. Bj

eerdere gevoeligheid behandelt u met een geschikt restauratie- of
blokmiddel, zoals dentinebonding, een tidelijke dentineverzegeling
of fluoridelak.

* Houd de voortgang van het bleken van de patiént in de gaten om te
voorkomen dat de gewenste tint of translucentie wordt overschreden.
« Spoel lege spuiten en gebruikte tips grondig et water voordat u
26 weggooit, om brand {e voorkomen

9) Evalueer de kleurverandering en herhaal de behandeling

indien nodig.

10) Volg de instructies onder “Schoonmaken" om de kunststofbar-
riére van de gingiva te verwijderen.

11) Verzegel de toegang met het materiaal van uw voorkeur met
een wattenbolletje en laat minimaal 2-3 mm ruimte over voor tijdelijk
restauratiemateriaal z0als J-Temp™ tijdelijke hars of UltraTemp
Regular-vuimateriaal,

12) Wacht 7-10 dagen na de bleekbehandeling voordat u een
permanente restauratie aanbrengt, omdat bleekmiddelen invioed
hebben op bonding agens.

Opmerkingen:

+Als extra bleken gewenst is, maak dan een nieuwe afspraak en
herhaal de bleekbehandeling met Opalescence Boost 40% zoals
hierboven beschreven of voer een bleekbehandeling uit met
Opalescence™ Endo,

+ Regressie is te verwachten. Een opfrisbehandeling om de 3-5 jaar
wordt aanbevolen.

«Alsu vvagen heeft over dit pmdun kuntu aanvullende informatie
vinden op htty com/products/categ

ing/in- ofhce/opa\escence—boost

Verwerken

Om kruisbesmetting te voorkomen, veeqt u de spuit tussen elk
gebruik af met een desinfecterend middel van gemiddeld niveau
(intermediate level) en doet u er een wegwerp-beschermhuls
omheen. Als u geen beschermhuls gebruikt, mag u de spuit maar
&6 keer gebruiken

Opslag en verwijdering

Bewaar het product volgens de informatie op het etiket dat u vindt
op de buitenverpakking.

+Voer afval af volgens de lokale regels,richtlijnen en voorschriften.

« Voordat u de spuit weggooit, moet u water in de spuit opzuigen
en de vloeistof in de afvoer laten lopen. Herhaal dit een paar keer
voordat u de spuit weggooit. Zorg ervoor dat eventueel gebruikte
gaasjes worden afgespoeld met water.

Overige informatie

* Hypocalcificaties (witte viekken) die mogelijk niet zichtbaar zijn voor
het blote oog, worden sneller wit, waardoor ze tijdens het bleken
duidelijker worden. Ga door met de bleekbehandeling totdat het
niet-aangetaste gebitsopperviak zich aanpast. Evalueer het resultaat
twee weken na de bleekbehandeling opnieuw wanneer de tandkleur
is gestabiliseerd.

+ Bi een Klein percentage van de bevolking kan het voorkomen dat
de tandkleur niet merkbaar witter wordt.

* Sommige kunnen een Keur

2 Mantenere, per ogni seduta, i gel sui denti per 20 minut,
controllando periodicamente lo stato del paziente e faspirazione
della saliva

NOTA: Evitare il contatto con i tessuti molli o con il flusso salivare.

In caso di iritazione chimica dovuta dal contatto dei tessuti molli

intraorali con il gel al perossido, rimuovere immediatamente il gel

dal tessuto con una garza bagnata e risciacquare accuratamente
larea. Il tessuto dovrebbe ristabilirsi entro 20-30 minuti. Consultare le

Awertenze e precauzioni.

3. Aspirare il gel dai denti utilizzando un inserto per aspiratore tipo
Luer Vac e SST™ (punta di spirazione chirurgica) o una punta di
aspirazione chirurgica. Per evitare che il gel schizzi, non utiizzare
acqua durante faspirazione. Quando il gel non & pils visibile,
risciacquare leggermente e asciugare con un getto dria. Fare
attenzione a non spostare la barriera di solamento o la guarnizione
della diga di gomma

4 Valutare il cambiamento di tonalita dopo ogni applicazione e
monitorare il paziente per verificare la sensibilita e lirritazione. In
caso di sensibilita persistente, interrompere [uso,

5. Ripetere i passaggi della sezione ‘Applicazione del sistema di
sbiancamento ambulatoriale Opalescence Boost 40%” per un
massimo di 3 applicazioni se non si ottengono risultati desiderati
Non superare le 3 applicazion per seduta

6. Ripetere fapplicazione, in base alle necessita e in base al riterio
clinico dellodontoiatra.

Pulizia

1. Aspirare il gel dai denti utilizando un inserto per aspiratore tipo
Luer Vac e SST (punta di aspirazione chirurgica) o una punta di
aspirazione chirurgica. Per evitare che il gel schizzi, non utilizzare
acqua durante [aspirazione. Quando il el non & pil visibile,
fisciacquare accuratamente e aspirare.

2.Sesi utilizza la barriera resinosa OpalDam, far scorrere
delicatamente la punta di una sonda sotto la barriera resinosa per
rimuovere o togliere la diga di gomma.

Note: Per i pazienti con sensibilita dentale nota, si raccomanda un

trattamento pre- e post-sbiancante con il gel desensibilizante UltraE,

 dentifico sbiancane Opalescence Srsity Relefe/o Ia vernice
al fluoro Enamelast.

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

« Contiene fluoruro sodico.

Instrucciones paso a paso

Preparacion

1 Realice un examen bucal y trate las dreas de interés, 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 Blanqueamiento en

consultorio

1. Asegirese de quelas jeringas estén bien conectadas.

2. Presione el émbolo transparente pequefio en la jeringa transpar-
ente pequefia de en medio para romper la membrana internay
combinar el blangueador y el activador.

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

causados por fatores de predisposicio tais como doencas, dano

traumticos ou iatrogénicos, fatores congénitos, sistémicos,

metabolicos ou farmacolégicos. Estes podem incluir, mas no estio
limitados a niveis elevados de bilirrubina, manchas de tetraciclina

e minociclina adulta, porfiria, eritroblastose fetal e alta ingestdo de

fliior durante o desenvalvimento dentario.

Contraindicages

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

« Para pacientes ou usudrios com problemas de alergia, consulte o
documento de alergénicos do produto disponivel em www.ultra-
dent.com. Se for observada uma reacio alérgica, enxague bem a
érea exposta com qua e peca ao paciente que consulte seu médico.

Avisos e Precaugdes

« Use apenas ponias recomendadas.

« Bvite 0 contato direto da superficie ativa do procuto clareador
dental com a gengiva e/ou fluxo salivar.

 Para pacientes com sensiildade dentéria conhecida, tralamentn
pré e pds-operatdrio com UltraEZ™ gel

Armazene de acordo com o rétulo externo da embalagem,

Descarte 0s residuos 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 esvarie o liquido pelo ralo. Repita algumas veres antes de
descartar a seringa. Certifique-se de que todas as gazes usadas
sejam enxaguadas com agua

Informagbes diversas

« Areas hipocalciicadas (lesGes de manchas brancas), que podem
ndo ser visiveis a olho nu, clarearao 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 ap6s o tratamento de clareamento, quando a cor do
dente estiver estabilizada.

« Para uma pequena dentes na

koronala pulpakammaren, 2-3 mm under friskt tandkdtt. Placera
en 2 mm tjock konventionell glasjonomer- resinmodifierac!
glasjonomer, eller bondad flytande komposit for att forsegla den
endodontiskt behandlade kanalen. Verifiera att materialet har
hérdat innan du fortsatter.

4.Foljinstruktionerna “Isolering" ovan och isolera bade labial- och
fingualsidan av tanden.

5. Tryck ut gelen i dtkomstoppningen och pa labial- och lingualytan.
Forslut inte atkomstdppningen. Anvind inte som intern blekning.

6.Lit gelensitta kvar i 20 minuter per applicering.

7. Sug gel fran tandytan och tkomstoppningen med Luer Vac och
SST (Surgical Suction Tip, kirurgisk sugspets) eller en kirurgisk
sugspets. For att undvika gelstank skall du inte anvanda vatten
nar du suger gelen

8. N ingen gel syns skall du skola it och lufttorka. Var forsikiig s&
attinte isoleringsbarridren eller kofferdamen lossnar.

da populagdo,

a0 rear apredalmente

4. Presione el contenido del émbolo P
hacia atrds en la jeringa roja.

5. Para mezclar completamente el activador con el gel blangueador,
empuje los tallos de un lao a otro continuamente y mezcle 25
veces por cadalado.

6. Presione todo el gel mezclado enla 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, consistenciay que el color sea rojo antes de aplicar
intraoralmente. Si encuentra resistencia, reemplace la punta y vuel-
va averificar. Si el gel no es rojo, no lo use y consulte el Paso 2 en la
seccidn “Uso: mezcla de Opalescence Boost In-Office Whitening”.

NOTA:

« El blanqueamiento en el consultorio Opalescence Boost debe
usarse dentro de los 10 dias posteriores a la mezcla. Mantener
refrigerado entre usos.

+ Consulte la tarjeta de mezcla incluida,
islamiento: barrera de resina Opal

IDam™

disponibil altre opzioni di trattamento.

Denti trattati endodonticamente

1. Definire le aspettative del paziente. Spiegare eventuali limiti estetici
prima di procedere. Si consiglia di effettuare foto cliniche di prima
del trattamento.

2. Veerificare la salute dei tessuti parodontali e la qualita del

)
achterlaten in de bleeklepel. Dat is normaal.
« Gebitselementen kunnen na verloop van tijd weer verkleuren,
Herhaal de bleekbehandeling daarom indien nodig.
Meld elk ernstig incident aan de fabrikant en de bevoegde autoriteit.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200

Opalescence™ Boost” 40%
Sistema di sbiancamento dentale professionale

Descrizione del prod
Opalescence™ Boost™ 40% & un gel per sbiancamento dentale ad
esclusivo uso ambulatoriale a base di perossido di idrogeno.
La sitinga di miscelazione con iniezione a doppia camera assicura
la massima efficacia ad ogni applicazione e un dosaggio preciso
dellattivatore. Una camera contiene un attivatore chimico unico, che
si combina conla seconda camera contenente perossido di idrogeno,
Pertum i prodotti descritt, prima dellutiizzo, leggere attentamente

le istruzioni e le infc nella

s(heda disicurezza,
Aspetto del prodotto confezionato
«Siringa di erogazione da 1,2 ml
+ Punta di erogazione consigliata

° Punta Black Mini™
Indicazioni per I'uso/scopo previsto
II'sistema di shiancamento Opalescence Boost 40%  destinato
esclusivamente alluso medico ambulatoriale, Viene applicato
da un professionista del settore odontoiatrico per sbiancare
uno o pits denti. Lo sbiancamento ambulatoriale Opalescence
Boost viene utilizato anche su denti devitalizzati, ad esempio
per lo shiancamento intracoronale in ambulatorio. Il sistema di
Opalescence Boost rappresenta un

« Breng de spuiten voor gebruik op
« Patiénten en dental professionals moeten een veiligheidsbril met
jbescherming dragen tjdens het gebruik van dit product

« Als de gel na het mengen niet rood is, gebruik hem dan niet. De gel
is dan niet goed gemengd

« Bi gevoeligheid of iritatie van weke delen: adbiseer de patiént

om ] verkrijgbare orale gel voor plaatselijke verdoving of vitamine
E-olie te gebruiken

* Bevat natriumfluoride.

Stapsgew"ze instructies

Voorbereidi
1) Duevonrafgaand aan de behandeling een oraal onderzoek en
behandel problematische gebieden, inclusief blootliggende dentine,
tandbederf enz

2) Bepaal en noteer de basiskleur. Maak eventueel foto's voor

Jatere vergelijing

Gebruik - Mengen van Opalescence Boost-bleekgel voor in

de tandartspraktijk

1) Zorg ervoor dat de spuiten goed aan elkaar vastzitten.

2) Druk de kleine doorzichtige plunjer in de middelste Kleine
doorzichtige spuit om het interne membraan te scheuren en bleekgel
enactivator te combineren.

3) Druk op de plunjer van de rode spuit en duw alle inhoud in de
doorzichtige spuit.

4) Druk de inhoud van de doorzichtige spuit volledig terug in

de rode spuit,

5)Om de activator grondig te mengen met de bleekgel, duwt u de
plunjers continu heen en weer en mengt u 25 keer aan elke kan.
6)Druk alle gemengde gel in de rode spuit,

7) Draai de twee spuiten los van elkaar en bevestig de aanbevolen tip
(Black Mini-tip) stevig op de rode spuit.

8) Controleer de flow en consistentie van de bleekgel en of de kleur
rood s voordat u de bleekgel intraoraal aanbrengt. Bij weerstand:
vervang de tip en controleer alles opnieuw. Als de gel niet rood s,
gebruik deze dan niet en raadpleeq stap 2 in het gedeelte "Gebruik —
Mengen van Opalescence Boost-bleekgel voor in de tandartsprakik”.
OPMERKING:

* Opalescence Boost-bleekgel voor in de tandartspraktijk moet
binnen 10 dagen na het mengen worden gebruikt. Bewaar gekoeld
tussen de applicaties.

- Raadpleeq o bigeeerde mengiaart

1) Verwi derde Luer Jock-dop van de OpalDam™} ansistofbariére
en beves\ de aanbevolen applicatietip stevig, Zie “Waarschuwingen
en voorzorgsmaatvegelen"

2) Controleer de flow voordat u het product intraoraal aanbrengt.
3)Spoel en droog de gebitselementen en de gingiva grondig. Plaats
een IsoBlock™-bijtblok van Ultradent Products en een
lip-/wangretractor (of een Umbrella™-retractor van Ultradent
Products) om te voorkomen dat Opalescence Boost-bleekgel in
contact komt met de weke delen.

4)Breng de OpalDam-kunststofbarriére aan langs de rand van de
gingiva, ongeveer 2-3 mm overlappend op het glazuur. Begin en
eindig één element voorbij het meest distale element dat wordt
gebleekt. Gebruik een barriére om de te behandelen gebitsele-
menten te isoleren.

5) Druk de hars door alle open embrasues op het linguale weefsel
om blootiiggende papillen voledi te verzegelen en te bedekken.

6) Gebruik een mondspiegel om te controleren of er geen plekken
Zijn waar nog gingiva blootligt. Breng in dat geval hars aan op

deze plekken

7) Hard 20 seconden per tandboog uit met licht, waarbij u een
scannende beweging maakt. Scan 5 seconden voor het isoleren van
een solitair gebitselement. Controleer met een instrument of de
hars goed s uitgehard.

- Cofferdam (alternatieve isolatie

1) Gebruik een cofferdam om de te bleken gebitselementen
teisoleren,

Gebruik - Aanbrengen van Opalescence Boost-bleekgel 40%
1) Breng een 0,5-1,0 mm dikke laag gel aan op het labiale vlak van
het gebitselement,

g

metodo alternativo e conservativo (rispetto a corone protesiche,

faccette, ecc.) per trattare i denti scuri o con discromie interne

causate da fattori predisponenti quali malattie, lesioni traumatiche
oatrogene, influenze di tipo congenite, sistemiche, metaboliche

o farmacologiche A ttolo esempliicativo ma non esaustivo, questi

possono includere livelli di bilirubina elevata, macchie da tetraciclina

e minociclina per adult, porfiria, eritroblastos fetale ed elevata

assunzione di fluoro durante lo sviluppo dei denti.

Controindicazioni

+ Le donne incinte o che allattano non dovrebbero usare prodotti per
lo sbiancamento dei denti.

« Per i pazienti o gli utenti con problemi di alergia, fare riferimento
al documento sugli alergeni del prodotto disponibile su .
ultradent.com. Se si osserva una reazione allergica, sciacquare
accuratamente [area esposta con acqua e inviare il paziente al suo
medico per una consultazione.

Avvertenze e precauzioni

* Utilizzare solo i puntali consigliati.

* Evitare il contatto diretto della superficie attiva del prodotto
shiancante con le gengive /o il flusso salivare.

« Per i pazienti con sensibilita dentale nota, si raccomanda un
trattamento pre- e post-operatorio con il gel desensibilizzante
UlaEZ", i entifiio sbiancante Opalescence™ Sensitity Relef
/0 la vernice al fluoro Enamelast™.

« Alcuni pazienti potrebbero awertire un disagio temporaneo
alivello di gengive, labbra, gola, lingua o denti. Se uno qual-
siasi di questi sintomi persiste o peggiora dopo finterruzione
delluso, o in caso di grave disagio, i paziente eve chiamare
il proprio dentista,

« In caso di ingestione del prodotto, bere abbondanti quantita
d'acqua e contattare un medico. In caso di inalazione del prodot-
to, rivolgersi immediatamente a un medico.

« Informare i pazienti che | materiali da restauro non sbiancano,
i consiglia quindi di sbiancare i denti scuri prima della realiz-
zazione del restauro.

« Attendere almeno 7-10 giorni dopo le procedure di siancamen-
to prima di realizzare i restauri adesivi

« 1 pazienti con gravi problemi di salute devono consultare il
proprio medico di base prima del trattamento.

* Evitare il contatto con gli occhi. Sciacquare immediatamente se il
prodotto viene a contatto con gli occhi.

* Per prevenire ulteriori irritazioni, valutare la salute gengivale e
orale generale prima di iniziare il trattamento.

+ La mordenzatura dello smalto o la lucidatura con pasta per
profilassi prima di qualsiasi procedura di sbiancamento non &
raccomandata e non potenzia il processo di shiancamento (ma
pub causare sensibilita)..

* I restauri devono essere adeguatamente sigillati  tutta la den-
tina sensibile esposta deve essere coperta. Se esiste una storia
di sensibilita, trattare con un restauro o un agente sigillante
appropriato, come un bonding dentinale, un sigillante dentinale
temporaneo o una vernice al fluoro.

* Monitorare i progressi dello sbiancamento del paziente per
evitare che lo sbiancamento superi il livello di sbiancamento o il
grado di traslucenza desiderat.

* Sciacquare accuratamente con acqua le siringhe vuote e le punte
usate prima dello smaltimento per evitare incendi.

« Portare le siringhe a temperatura ambiente prima di miscelarle.

* I pazient e gli odontoiatri devono indossare occhiali protettivi
con schermi laterali quando maneggiano questo prodotto.

* Non utiizzare il gel sedopo la miscelazione l gel non si presen-
ta di colore rosso in quanto non  stato miscelato correttamente.

* In caso di sensibilita o irritazione dei tessuti moll, consigliare
al paziente [uso di un gel anestetico topico orale da banco o di
un olio alla vitamina E.

* Contiene fluoruro di sodio.

Istruzioni proceduarli

Preparazione

2) Laat de gel 20 minuten per appl
itten, conroleer regelmatig of de patient z\[h nog comfortabel voelt
en zuig regelmatig speeksel weg.

(OPMERKING: Beperk het contact met weke delen. Als er chemische
irrtatie opireedt doordat de intraorale weke elen in contact komen
met de peroxidegel, veeg dan onmiddelljk de gel van het weefsel af
meteen nat gaasje en spoel het gebied qoed. Het weefsel 200 bin-
nen 20-30 minuten weernormaa\ ‘moeten zijn. Zie “Waarschuwingen

avant de placer une restauration permanente, car les matériaux
déclaircissement interférent avec les agents de liaison

Remarques:

« Si un blanchiment supplémentaire est souhaité, reprogrammer
et répéter la procédure d'éclaircissement en cabinet Opalescence
Baost 40 % ci-dessus ou utiliser e systeme d'éclaircissement
Opalescence™ Endo,

* Une légére récidive est a possible. Il est recommandé 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 hitps://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/

b

Y P

Traitement

Pour éviter la contamination croisée, essuyer la seringue avec

un désinfectant de niveau intermédiaire entre les utilisations et

utiliser un manchon protecteur jetable. Si un manchon protecteur

nest pas utilisé, la seringue doit étre traitée comme une seringue

3 usage unique.

Stockage et élimination

Stocker conformément aux informations de Iétiquette de fem-

ballage extérieur.

Eliminer les déchets conformément aux régles, directives et

réglementations locales.

« Eliminer les déchets conformément aux régles, directives et
réglementations locales.

* Avant de jeter les seringues, aspirer de leau dans la seringue
et évacuez le liquide dans le drain. Répéter plusieurs fois avant
de jeter la seringue. Sassurer que toutes les gazes utiisées sont
rincées & l'eau.

Informations diverses

« Les zones hypocalcifides (Iésions sous forme de points blancs), qui
peuvent ne pas étre visibles 3 [ceil nu,éclairciront plus rapidement
(devenant ainsi plus évidentes lors de [éclaircissement). Continuer
Je traitement d'éclaircissement jusqu ce que la surface de la dent
non affectée se fonde avec le reste. Réévaluer deux semaines
aprés le traitement c'éclaircissement lorsque la teinte des dents
sest stabilisée.

« Chez un peit pourcentage de la population, les dents neéclair-
iront pas sensiblement.

« Certains amalgames dobturations peuvent lasser une couleur vio-
let foncé dans votre gouttiére déclaircissement ; cela est normal

« Les dents peuvent se recolorer avec le temps ; il convient alors
dajuster les traitements déclaircissement des dents si nécessaire.

Signaler tout incident grave au fabricant et & fautorité compétente.

wnw.uliradent com /1.800.552.5512 / 801.572.4200

en
3) 2uig de gel van de gebitselementen met behulp van de Luer Vac
en SST™ (Surgical Suction-tip) of een andere chirurgische zuigtip.
Gebruik geen water tijdens het opzuigen van gel om gelspatten te
voorkomen. Als er geen gel zichtbaar i, licht afspoelen en aan de
lucht laten drogen. Wees voorzichtig om te voorkomen dat u de
isolatiebarrire of cofferdamafdichting losmaakt.
) Evlueer de Keunverandeing na el applicatie en controleer e
patiént op en irritatie. Al
optreed, stop dan met het gebruik.
5) Herhaal de stappen onder “Aanbrengen van Opalescence
Boost-bleekgel 40%" niet meer dan 3 keer als de gewenste resultaten
niet zijn bereikt. Voer niet meer dan 3 applicaties Uit per bezoek
6) Stop de behandeling z0 nodig wanneer u dat vanuit professioneel
oogpunt nodig acht.
Als chemische irrtatie optreedt als gevolg van het in contact komen

1. Esequire le e trattare le aree di interesse,
camprendendoan(he Ia dentina esposta, carie, etc.prima del
trattamento.

2. Determinare e registrare la tonalitainziale. Quando indicato,
utizare otogrfiepera documentazione nale

3. Rimuovere tutto il materiale da restauro nella camera pulpare,

e rimuovere il sigillante endocanalare nei primi 2-3 mm oltre
fimbocco dei canaliin modo da shiancare il tessuto dentale

Sotto  primi 2-3 mm del margine gengivale. Posizionare un
cemento vetroionomero convenzionale di 2 mm di spessore, un
vetroionomero modificato con resina o un composito flido adesivo
per sigillae il canale trattato endodonticamente. Verificare il
materiale prima di pracedere.

4. Seqire le istruzion di “Isolamento” riportate sopra, isolando sia il
lato vestibolare che quello linguale del dente.

5. Applicare il gel nellapertura di accesso e sulla superficie
vestibolare e linguale. Non sigillare Fapertura di accesso. Non usare
per “walking bleach”.

6. Lasciare agire il gel 20 minuti per applicazione.

7. Aspirare il gel dalla superfcie dei denti e dalfapertura di accesso
utilizzando un inserto per aspiratore tipo Luer Vac e SST™ (punta di
aspirazione chirurgica) o una punta di aspirazione [h\rurg\ta Per

d la

1. Quite I tapa Luer lock de la brera de resina OpalDam™ y colo-

dental Opalescence™ com alivio da senswbmdade e/ou
verniz de fldor Enamelast™ sao recomendados.

« Alguns pacientes podem sentir desconforto tempordrio nas
gengivas, labios, garganta, lingua ou dentes. Se algum destes
sintomas persistir ou piorar apds a interrupgao 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
médicaimediata.

« Informe aos pacientes que os materiais restauradores ndo iro
clarear e, portanto, recomendamos o clareamento de dentes
escuros antes da colocaio da restauragio.

« Aguarde pelo menos 7 a 10 dias apds os procedimentos de
dlareamento antes de colocar restaurages adesivas,

« Pacientes com problemas de satide graves devem consultar seu
médico antes do tratamento.

« Bvite contato com os olhos. Enxague imediatamente se o produto
entrar em contato com eles.

« Para evitar rrtagdo adicional, a satide bucal e gengival geral devem
seravahadas antes de nicar o tratamento.
-0

Advertencias y precaciones

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

3. Enjuague y seque bien los dientes y las encias. Coloque el blogue
de mordida Ultradent IsoBlock™ y los retractores de labios/mejillas
autoportantes (0 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 o largo del margen
gingival, superponiéndola aproximadamente
2-3mm sobre el esmalte. Comience y termine un diente més allé
del diente més distal que se esta blanqueando. Utilice una barrera
para aislar el diente/los dientes a tratar.

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

6. Utilce 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 segundos por arcada usando un movimiento
de escaneo. Al aislar un solo diente, haga movimiento de “escaneo”
durante 5 sequndos. Verifique cuidadosamente el curado de la
resina con un instrumento
oo o s U

olimento com pasta
pmﬂlauta antes de qua\quer procedimento de clareamento ndo é
recomendado e n3o potencializa 0 processo de clareamento, mas
pode causar sensibilidade.

A 0 ser etodaa
dentina sensivel exposta deve ser coberta. Se existir um histdrico
de sensiilidade, trate com restauragao apropriada ou agente
blogueador, como adk

« Algum. de amégama podem deixar uma cor oxa
escura na moldeira de dareamer\to isto é normal.
« Os dentes podem voltar a escurecer com o tempo, ento retogue os
tratamentos de clareamento dos dentes conforme necessario.
Comunique qualquer incidente grave o fabricante e a autoridade
competente.
www.ultradent.com /1.800.552.5512 / 801.572.4200
Opalescence™ Boost™ 40%
Tandblekningssystem for Kiinikblekning SV
Produktbeskrivning
Opalescence Boost™ 40 % tandblekningsgel med vateperoxid ar
endast avsedd for anvandning p4 Kiiniken. Den 2-cylindriga jetmix-
sprutan sakerstaller maximal styrka vid vare applicering och exakt
dosering av akivator. En cylinder innehéller en unik kemisk aktivator,
som kombineras med en andra cylinder som innehéller vateperoxid.
Foralla beskrina produkter kal du noggrant 2 och forst
alla instruktioner och all information pé sakerhetsdatabladet fore
anvandning
Leveransmetod(er)
+1,2ml appliceringsspruta
« Rekommenderad appliceringsspets
© Black Mini™ Tip.

for
Opalescence Boost 40 % blekning ar endast for medicinskt bruk
pé Kiniken. Den appliceras av tandvérdspersonal for att bleka
eneller flera tander. Opalescence Boost blekning p& mottagning
anvands ocks3 pé icke-vitala tander, inklusive intrakoronal blekning
pé mottagning. Opa\es(en(e Boost klinikblekning dr en alternativ,

agente selante dentindrio ou verniz e fdor,

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

+ Lave bem pontas usadas com &qua antes de

nsena fort med kronor, fasader, etc) for att bleka
morka, internt missargade tinder osakat av predisponerande
faktorer som sjukdom, traumatisk ele atrogen skada, medfodd,
systemisk, metabolisk ellr farmakologisk péverkan. Det kan innefatta
men é inte begransat il forhojda bilirubin-, tetracyklin- och

descarté-las para evitar incéndio

«Traga as seringas a temperatura ambiente antes de misturar.

- Pacientes e profissionais da drea odontolégica devem usar Gculos
de protegdo com proteges lateras.

+Se 0 gelnao ficar vermelho apos a mistura, no use, Néo foi
misturado corretamente.

+Se ocorrer sensibilidade ou iritagdo dos tecidos moles, instrua
pacente usar um ge anestésio 6ol OTC o oo
devitam

< Contém fuoreode séd,

pas

evitare che il gel schizzi,non utilizare spirazione.

8. Quando il gel non & pil visibile, isciacquare leggermente e
asciugare con un getto daria. Fare attenzione a non spostare la
bariera di isolamento o la guarnizione della iga di gomma

9. Valutare il cambio di tonalita e ripetere, se necessario.

10. Sequire le istruzioni indicate nella sezione “Pulizia” per rimuovere.
le barriere gengivali

11. Sigillare la cavita d'accesso endodontica utilizzando una pallina
di cotone e fasciando uno spessore minimo i 2-3 mm per il
materiale da restauro prowisorio, come la resina prowisoria
JTemp™ o1l materiale da cementazione UltraTemp™ Regular.

12, Attendere 7-10 giorni dopo la procedura di sbiancamento prima
i posizionare il restauro permanente poiché i material sbiancanti
interferiscono con gli agenti adesivi

NOTE:

+Sesi desidera un ulteriore sbiancamento, riprogrammare e
ripetere [a procedura di sbiancamento ambulatoriale Opalescence
Boost 40% descritta sopra o utilizzare il sistema di sbiancamento
Opalescence™ Endo

« Potrebbero verificarsi delle regressioni verso il colore di partenza. Si
raccomanda un trattamento shiancante i follow-up ogni 3-5 anni

« In caso di domande su questo prodatto, é possibile trovare ulteriori
informazioni su https://www.ultradent. com/products/categories/
wmemng/m office/opalescence-boost.

Trattam

Per evitare \a contaminazione crociata, pulire la siringa con un dis-

infettante di Iivello intermedio tra un utilizo e laltro e utilizzare una

quaina protettiva monouso. Se non si utilizza una guaina protettiva,

fasifinga deve essere considerata monouso.

Conservazione e smaltimento

Conservare secondo letichetta della confezione esterna.

Smaltire i ifiuti secondo le norme, le linee guida e i regolamenti
locali

« Smaltire i rifiuti secondo le norme, le linee guida e i regola-
menti locall

« Prima di smaltire e siringhe, aspirare facqua nella siringa e far
fuoriuscire il iquido nello scarico. Ripetere il procedimento un paio
divolte prima di smaltire a siringa. Assicurarsi che eventuali garze
utilizate siano state risciacquate con acqua.

Informazioni varie

+ 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.

 Le aree ipocalcificate (lesioni a macchia bianca), che potrebbero
non essere visibili ad occhio nudo, si shiancano piil velocemente,
diventando cosi piti evidenti durante lo sbiancamento. Continuare
il trattamento sbiancante fino a quando la superfcie del dente
non affetta da ipocalcificazione non si & amalgamata. Rivalutare
due settimane dopo il trattamento sbiancante quando il colore dei
denti si & stabilizzato.

* Alcune otturazioni in amalgama possono lasciare un colore viola

scuro nel cucchiaio individuale di sbiancamento.

« I denti possono macchiarsi nuovamente nel corso del tempo,
quindi & necessario esequire dei trattamenti di ritocco per
sbiancare i denti,

Segnalare qualsiasi incidente grave al fabbricante e alfautorita

competente.
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Opalescence" Boost™ 40% E S
Sistema de b\anqueam\enm dental en consultorio

Descripcién del producto

El blanqueamiento Opalescence Quick 40 % PF es solo para uso en

el consultorio. L jeringa de mezcla de 2 cilindros asegura la méxima

fuerza para cada aplicacion y la dosificacian precisa del activador, Un
iindro contiene un activador quimico Gnico, que se combina con un
segundo cilindro que contiene perdxido de hidrégeno.

Para todos los productos descritos, ea atentamente y comprenda

todas las instrucciones y la informacion SDS antes de su uso.

Métodos de administracién

 Jeringa de administracién 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

médico en el conutoro. s aplado por el profesona denal pra

blanquear uno o més dientes. El

1. Colocar dique de goma para aislar los dientes que se blanquean
Uso: aplicacion de Opalescence Boost 40% para blanquea-
miento en consultorio

1. Aplique una capa de gel de 0,5 a 1,0 mm de espesor en la
superficie labial del diente.

2. Permita que el gel permanezca en los dientes 20 minutos por
aplicacion, verificando periodicamente la comodidad del paciente
y1a succion de saliva

NOTA: Limite el contacto con los tejidos blandos. Si se produce

iritacion quimica debido a que el tejido blando intraoral entra

en contacto con el gel de percxido, impie inmediatamente el gel

del tejido con una gasa htimeda y enjuague bien el &rea. El tefido

debe volver a la normalidad en 20 a 30 minutos. Advertencias y

precauciones

3. Succione el gel de los dientes utiizando Luer Vacy SST™ (punta
de succion quirdrgica) o una punta de succion quirdirgica. 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 iritacién. S se produce una
sensibiidad persistente, suspenda su us

5. Repita los pasos de la seccion “Aplicacién de Opalescence Boost
40% para blanqueamiento en el consultorio” con no més de 3
aplicaciones si no se han logrado los resultados deseados. No

Puparapao

1. Faga um exame oral e trate as dreas de atengao, incluindo, entre
outros, dentina exposta, caries etc. antes do tratamento.

2. Determine e registre a cor nicial dos dentes. Use fotografias
quando indicado para o registro inicial da cor.

Uso - Mistura do Opalescence Boost Clareamento 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
conteido para dentro da seringa transparente.

4P tido do mbol

volta para a seringa vermelha,

5. Paramisturar bem o ativador com o gel clareador, empurre as
hastes para frente e para trés continuamente 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 nio estiver vermelho, no use e
consulte a Etapa 2 na secao “Usar - Misturar Opalescence Boost no

consultorio”.

superar las 3 aplicaciones por visita

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

Limpieza

1 Succione el gel de los dientes utiizando Luer Vac y SST (punta de
succi6n quirtrgica) o una punta de succién 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.

NOTAS:

« Para pacientes con sensibilidad dental conocida, se recomienda el
tratamiento

d

NOTA:

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

« Consulte 0 cartdo de mistura incluido.

Isolamento - Barreira de resina OpalDam’

. porfyr, erythroblastosis fetalis och hogt fluorintag

under tandutveckling.

Kontraindikationer

« Gravida eller ammande kvinnor ska inte anvénda
tandblekningsproduker.

« For paienter ller anvandare med allegier,se

tilgangligt pa

allergisk reaktion observeras, skolj det Exponeradeomradetnuggram

med vatten och be patienten radgora med sin l3kare.

Varningar och forsiktighetsatgérder

+ Anvand endast rekommenderade spetsar.

+ Undhik att den akiva ytan av tandblekningsprodukten kommer i
direkt kontakt med tandkottet och/eller salivilodet.

* For patienter med kand tandkanslighet rekommenderas behan-
dling fore och efter operation med UltraEZ™ desensibiliserande
gel, Opalescence™ desensibiliserande blekningstandkram och/
eller Enamelast™ fluoridlack

* Vissa patienter kan uppleva ett Gvergende obehag i tandkott,
Iappar, svalg, tunga eller tander. Kontakta din tandiakare
om négot av dessa symtom skulle best eller forvarras efter
avslutad behandling

* Om produkten rakar fortaras, drick stora mangder vatten och
kontakta Iakare. Om produkten andas in, sok omedelbart
lakarvérd.

* Informera patienterna om att restaurationsmaterial inte kommer
att blekas, vi rekommenderar blekning av mérka tander innan
restauration placeras.

* Vanta minst 7-10 dagar efter blekningsproceduren innan du
placerar adhesiva restaurationer.

9. Unérdera och upprepavid behov.

10, Fol instruktionerna “Rengoring’” for att a bort gingivala barriarer.

11. Forsegla oppningen med foredragen barriar i
dtkomstpreparationen med en bomullspellet och tillit en tjocklek
pa minst 2-3 mm for temporért material som J-Temp™ temporér
resin eller UliraTemp™ temporrt cement.

12, Vénta 7-10 dagar efter blekningsproceduren innan du placerar
permanent restauration eftersom blekningsmaterial stor
bondingmaterial,

Anmarkningar

- Om ytterligare blekning a Gnskvard bokas en ny tid och

ovanstaende Klinikblekningsprocedur med Opalescence Boost 40 %
upprepas, alternativt kan Opalescence™ Endo-blekning anvandas.

* Regression kan forvintas. Uppfoljande blekningsbehandling vart

3-5 dr rekommenderas.

+ Om du har nigra fragor ang3ende denna produkt finns det

ytterligare information pa https://www.ultradent.com/products/

categories/whitening/in-offce/opalescence-boost.

Bearbetning

For alt undvika korsknntammenng, Kmka av sprutan med ett

ch anvand en

engangs skyddshylsa. Om en skyddshy\sa inte anvéinds ska sprutan

belraktas som engangsprodukt

Forvaring och avfallshantering

Forvaras enligt ytterforpackningens etikett.

Avfallshantera enligt lokala regler, riktlinjer och forordningar

« Avialishantera enligt lokala regler, iktinjer och férordningar.

« Innan du kasserar sprutor skall vaten aspireras i sprutan och

vatskan tryckas ut i avioppet. Upprepa ett par ganger innan du

Kasserar sprutan. Se til ait eventuella kompresser som anvands

skoljs med vatten.

Yterligare information

 Hypokalcifierade omraden (vita flacklesioner), som kanske inte &r

synliga for blotta 6gat, kommer att bleka snabbare och darigenom
synas mer under blekning. Fortsatt blekningsbehandilingen tills
den opéverkade tandytan smélter ihop. Omvardera tva veckor efter
blekningsbehandiing nar tandfargen har stabiliserats

« For en lten del av patienterna galler att deras tander inte markbart

kommer att blekas.

+ Vissa amalgamfyllningar kan efterlsmna en morkila firg p3 din

blekskena, vilket &r normalt.

+ Tanderna kan fa missfargningar igen med tiden, s3 utfor nya

tandblekningsbehandingar vid behov.

Anmél en eventuellalvarig handelse til tlverkaren och den

behbriga myndigheten.

www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40% D A
Tandblegningssystem til Klinikblegning

Produktbeskrivelse

Opalescence™ Boost™ 40% hydrogenperoxid-blegningsgel er kun

il brug pd Kinikken. 2-cylinder-Jetmix-sprajte sikrer maksimal styrke

for hver applikation og praecis dosering af aktivatoren. En cylinder

indeholder en unik kemisk aktivator, som er kombineret med en
anden gylinder indeholdende hydrogenperoxid.

For alle beskrevne produker skal du omhyggeligt lzese og forsta alle

instruktioner og SDS-oplysninger fgr brug,

Leveringsform(er)

+1,2 ml appliceringssprajte

« Anbefalet appliceringsspids
 Sort Mini™-spids

+ Patienter med alarliga bor radiriga
innan behandlingen paborias.

+ Undvik kontakt med 6gonen. Skolj omedelbart om produkien
kommer i kontakt med dem.

* For att undvika ytterligare irritation bor du kontrollera att
gingivan ar frisk och att patienten har god allman munhalsa
fore behandiing,

« Etsning av emal] eller profypasta-polering fore nagon blekning-
sprocedur rekommenderas inte och forstarker inte

for rmal
Opalescence Boost 40 % blegning er kun tl medicinsk brug p3
Kinikken, Det pafares af tandlegen i blegning af en eller fere
taender, Opalescence Boost blegning flKinikbrug anvendes ogsa

pé kkenitale teender,herunder intrakoronal blegning, Opalescence
Boost-tandblegning tl kinikbrug er en alternativ, konsenvativ metode
(sammenlignet med kroner, facader osv) tl at lysne marke, internt
misfarvede taender forarsaget af praedisponerende faktorer, sésom
sygdom, traumatisk ellr atrogen skade, medfae, systemiske,

cessen men kan orsaka kanslighet.
* Restaurationer bor vara tillrackligt forseglade och allt expo-
nerat sensibelt dentin bor tackas. Om det finns en historia av

metaboliske eller pévirkninger. Disse kan omfatte,
men er ikke begraznset i, forhajede bilirubinniveaer, tetracyclin-og
minocycinpleta hos vokene,porty exyvoblstoss el g et
fluoridindtag under tanducvikiingen.

sensibilitet, behandla med ampligt

recomendado)

1, Remova a tampa Luer lock da barreira de resina OpalDam™ e
prenda firmemente a ponta de aplicagdo 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 dareador
Opalescence Boost entre em contato com qualquer tecido mole.

4. Aplique a barrira d resina OpalDam 20 ongo da margem

d

on gel

UltraZ, pasta dental para el alivio de|.

Opalescence o barniz de fluoruro Enamelast. Sequn la gravedad de la

sensibiidad, 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 quelos tejidos periodontales estén sanos y tratamiento
endodantico de calidad.

3. Retire todo el material de restauracion y sellado radicular de
Ia cémara pulpar coronal, 2-3 mm por debajo de la encia sana.
Cologue un iondmero de vidrio convencional de 2 mm de espesor,
un ionémero de vidrio modificado con resina o una resina com-
puesta fluida adherida para sellar el canal tratado con endodoncia.
Verifique que se endurezca el material antes de continuar.

4. Sigalas instrucciones de “Aislamiento” anteriores para aislar los
Jados labial y lingual del diente.

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

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

7. Succione el gel de la superficie del diente y acceda a la abertura
utiizando Luer Vac y SST (punta de succién quirdirgica) 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 y seque al aire.
Tenga cuidado de no desalojar la barrera de aislamiento o el sello
de goma del dique.

9. Evaltie el cambio de tonoy repita, si es necesaro.

10.Siga las instrucciones de "Limpieza” para eliminar as barreras.

gingivales.

11.Selle el acceso con barrera preferida en la preparacin del
acceso usando una bolita de algodén y dejando un grosor
minimo de 2-3 mm para la resina temporal -Temp o el material
Regular UltraTemp.

12. Espere de 7 a 10 dias después de los procedimientos de
blangueamiento antes de colocar una restauracion permanente;
ya que los materiales blanqueadores interfieren con los agentes
adhesivos

Notas:

. 5\ desea un blanqueaminto adicona, ek aprograma y repita

lescence Boost 40% en el

Opalescence Boost también se usa en diente indluido
elblanqueamiento interno en consultorio, El blanqueamiento
Opalescence Boost en consultorio proporciona un método aternativo
 consenvador (en comparacién con coronas, carillas, etcétera) para

Utilizzo -
ambulatoriale Opalescence Boost

1. Assicurarsi che le siringhe siano ben awitate tra di loro e fissate.

2. Premere il piccolo stantuffo trasparente centrale nella piccola
siringa trasparente per rompere la membrana interna e miscelare
fagente sbiancante e l‘attivatore.

3 Premere lo stantuffo dela siringa rossa, spingendo tutto l
contenuto nella sringa trasparente.

4.Premere completamente il contenuto dello stantuffo trasparente
nela siringa rossa.

5. Per miscelare in modo uniforme Fattivatore con il gel sbiancante,
premere ripetutamente gli stantuffi avanti e indietro e mescolare
25volte per lato.

6. Spingere con lo stantuffo dela siringa trasparente tutto il gel
miscelato nella siringa rossa

7. Svitare le due siringhe per separarle e inserire correttamente fa
punta consigliata (punta Black Mini) sulla siringa rossa.

I intraorale verificare il flusso in uscita,

van het intraorale zachte weefsel met de
dan onmiddelljk de gel van het weefsel met een vochig gaasje

en spoel het gebied goed af. Weefsel moet binnen 20-30 minuten
weer normaal worden.

Schoonmaken

1) 2uig de gel van de gebitselementen met behulp van de Luer Vac
en SST (surgical Suction-{ip)of een andere chirurgische zuigip.

. Prim:
la consistenza e che il colore sia rosso. In caso di resistenza,
sostituire la punta e controllare di nuovo. Se l gl non & rosso,
non utiizzarlo e fare riferimento al passaggio 2 nella sezione
“Utiizzo - Miscelazione del sstema di sbiancamento ambulatoriale
Opalescence Boost".

NOTA

Gebruik geen water tijdens het opzuigen van gel I
voorkomen. Als er geen gel zichtbaar i, grondi spoelen en afzmgen
2) Als u OpalDam-kunstsofbarrere gebruikt schuift u de tip

‘Lo Opalescence Boost deve essere
utlizzato entro 10 giorni dala miscelazione. Conservare in frigori-
€10 tr2 un utilizo e fahro,

voorzichtig onder de leze te i * Fare rif to alla scheda di miscelazione inclusa.

verwijder de cofferdam. Isolamento - Barriera resinosa OpalDam™ (isolamento
OD'WW”QGW consigliato)

* Bi patiénten met een bekende gevoeligheid van het gebit is het 1. Rimuovere il cappuccio Luer lock dalla barriera resinosa OpalDam™
raadzaam om voor en na de behandeling Ultrat. e fissare saldamente la punlad\erogazmne[ons\ghata Consultare

Opalescence Whitening Toothpaste en/of Enamelast-fluoridelak
te gebruiken. Afhankelijk van de ernst van de gevoeligheid zijn er
andere behandelingsmogelijheden.

Endodontisch behandelde tanden:
1) Inventariseer de verwachtingen van de patiént. Leg van tevoren
eventuele esthetische beperkingen uit. Het is raadzaam om
voorafgaand aan de behandeling foto's te maken.

2) Controleer de gezondheid van het parodontale weefsel en de
kwaliteit van de endodontische behandeling.

3) Verwijder al het restauratieve en wortelvulmateriaal uit de coronale
pulpakamer, 2-3 mm onder de gezonde gingiva. Slit het endo-
dontisch behandelde kanaal af met een 2 mm dikke conventionele

of een

flowable composiet; breng bi gebruik van een flowabl

le awertenze e e precauzioni del prodotto OpalDa

2 Veficar <o i et prima dellapplcagone tacrl,

3. Prima delfapplicazione delfOpalDam, scacquare e asciugare
accuratamente denti e gengive, Posizionare i blocco occlusale
Uttradent IsoBlock™ e divaricator per labbra e guance (o
Iapribocca Ulradent Umbrella™) per evitare che i gel sbiancante
Opalescence Boost entrin contatto con i tessuti moll,

4. Applicare la barriera esinosa OpalDam lungo il margine gengivale,
sowapponendola per circa 2-3 mm allo smalto. Iizare e terminare
un dente dopo il dente pil distale da sbiancare. Utiizzare la
barriera per isolare il dente 01 denti da trattare.

5. Applicare la resina aftraverso gli eventualisottosquadri attraverso

wel eerst een bonding agent aan in het kanaal. Controleer ofhet
vulmateriaal is itgehard voordat u verder gaat.

4)Volg de instructies over “Isolatie” hierboven en isoleer zowel de
labiale als de linguale zijde van het gebitselement.
5) Breng gel aan in de toegangsopening en op het abiale en linguale
viak. Sluit de toegangsopening niet af. Gebruik de gel niet met de
‘walking bleach-techniek.
6) Laat de gel 20 minuten per keer inwerken.
7) Zuig gel van het tandvlak en de toegangsopening met behulp van
de Luer Vac en SST (Surgical Suction-tip) of een andere chirurgische
uigtip. Gebruik geen water tijdens het opzuigen van gel om
gelspatten te voorkomen,
8)Als er geen gel zichtbaar i, licht afspoelen en aan de lucht laten

glispazi in direzione linguale per sigillare e coprire
completamente le papille esposte.

6. Servendosi di uno specchieito per la bocca, assicurarsi che non ci
siano spazi woti che possano esporre |a gengiva sottostante. In tal
caso, applicare la resina sulla fessura

7. Fotopolimerizzare 20 secondi per arcata utilizzando un
movimento di scansione. Quando si isola un singolo dente,
esequire la scansione per 5 secondi. Controllare attentamente la
polimerizzazione della resina con uno strumento.

Isol; Diga di i

1. Posizionare Ia diga di gomma per isolare i denti da sbiancare.

L licazione del si i shi bulato-

riale Opalescence Boost 40%

00"

n. ichtig rkomen dat u de
of cofferdamafdichting losmaakt.

1. Applicare uno sirato di gel spesso 0,5-1,0 mm sula superfiie
ibolare dei denti.

tratar d y descoloridos por factores predisponentes

como enfermedatles, esiones traumaticas o iatrogénicas, influencias

congénitas, sistémicas, metabélicas o farmacoldgicas. Estas pueden

incluir, entre otros, bilrrubina elevad, tinciones por tetraciclina o

por minocicina en adultos, porfira, eritroblastosis fetaly consumo

elevado de fldor durante el desarrollo de los dientes.

Contraindicaciones

* Las mujeres embarazadas 0 que estan amamantando no deben
usar productos para blanguear los dientes.

* ara padentes 0 usuarios con problemas e aergias, conse

lérgenos del producto disp dltra-

dent.com. i se observa una reaccion alérgica, enjuague bien el drea
expuesta con aguay pida al paciente que consulte a sumédico.

Advertencias y precauciones

+ Use solo las puntas recomendadas.

 Bite el contacto directo de la superfice activa del producto de
blanqueamiento dental con las encias o el flujo salival.

« Para pacientes con sensibilidad dental conocida, se recomienda el
tratamiento

mnsulmnu anterior o use el blanqueamiento Opalescence™ Endo.

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

« i tiene alguna pregunta sobre este producto, puede encontrar
informacion adicional en https://www.ultradent.com/products/
categories/whitening/in-office/opalescence-boost

Procesamiento

Para evitar la contaminacion cruzada, limpie la jeringa con un

desinfectante de nivel intermedio entre 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 la jeringa y
extraiga el liquido por el desagie. Repita un par de veces antes
de desechar la eringa. Asegtrese de que las gasas utilizadas se
enjuaguen con agua.

UltraEZ™, pasta dental blanqueadora para el alivio de la sensibilidad
Opalescence™ o barniz de fluoruro Enamelast™.

* Algunos pacientes pueden experimentar molestias temporales
enlas encias, los labios, a garganta, la lengua o los dientes, Si
cualquiera de estos sintomas persiste o empeora después de
suspender el uso, 0 en casos de molestias graves, lame 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 colocacidn de la restauracion.

misceldnea

 Las dreas con hipocalcificacion (lesiones de manchas blancas), que
pueden no servisibles a simple vista, se blanquearén més rapido
(por lo que se haran mas evidentes durante el blanqueamiento).
Contine el tratamiento de blangueamiento hasta el color de la
superficie del d\eme no afectado se fusione. Vuelva a evaluar dos

m del cuando el

color de los d\enles se haya estabilizado.

« En un pequeio porcentaje de la poblacidn, los dientes no se
blanqueardn de manera notable.

« Algunas obturaciones de amalgama pueden dejar un color prpura
oscuro en su cubeta de blangueamiento,

 Los dientes pueden volver a mancharse con el tiempo, retoque los
tratamientos de ntal, seglin sea necesario

~Espere por lo menas, de 7 a 10 dias después de |
antes de colocar restauraci dh

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

- Bvite 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 ratamiento.

+ No'se recomienda grabar el esmalte ni pulir la pasta profildctica
antes de un procedimiento de blanqueamiento, esto no potencia el

p p 2

« 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
blogueo, como un adhesivo de dentina, un agente de sellado de
dentina temporal o un barniz de flor.

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

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

« Leve la cubeta de tratamiento a temperatura ambiente antes
de usarla,

« Los pacientes ylos profesionales dentales deben usar gafas protec-
toras con protectores laterales al manejar este producto.

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

Informe tua\qu\er incidencia grave al fabricante y a la autoridad
compete
WWW. u\tradent com /1.800.552.5512 / 801.572.4200
Opalescence™ Boost™ 40%

Sistema de clareamento dental em consultério PT
Descrigdo do produto
0 gel clareador de peréxido de hidrogénio Opalescence™ Boost™
40% ¢ apenas para uso em consultério. A seringa de mistura de
Jato de 2 clindros garante forca méxima para cada aplicacio 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 informagdes SDS antes de usar.
Forma(s) de administragio
« Seringa de administrago de 1.2 ml
« Ponta de administragdo recomendada

° Black Mini™ Tip

Indicades de Uso/Finalidade
Clareador Opalescence Boost 0% destina-se apenas ao uso médico
em consultério, £ aplicado pelo dentista para clarear um ou mais
dentes. O clareamento de consultério Opalescence Boost também é
usado em dentes no vitais, incluindo o clareamento intracorondrio
de consulri. O darearrerto d cosuliro Oplecence Boosé
coroas,

gengival, sobrep

2-3mmno esmal(ev 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 completamente e cobrir a papila exposta.

6. Use o espelho bucal para garantir que no 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 dnico dente, escanele por 5 segundos.
Verifique cuidadosamente a polimerizagio da resina com um
instrumento

Isolamento - Lengol de Borracha (Isolamento Alternativo)

1. Cologue o dique de borracha para isolar os dentes a serem
clareados.

Uso - Aplicagdo de Boost 40% Cl

eller

sdsom eller tillfalligt med
dentinforseglingsmedel eller fluoridlack.

+ Overvaka patientens blekningsforlopp for att forhindra blekning
utdver den onskade blekningsnivén eller graden av translucens.

+ Skol} tomma sprutor och anvanda spetsar noggrant med vatten
innan de kasseras for att undvika brand,

* Lat sprutorna bli rumstempererade fore blandning,

* Patienter och tandvérdspersonal méste bira skyddsglassgon
med sidoskydd vid hantering av produkten.

+ Om gelen inte ar rod efter blandning ska den inte anvandas. Den
har inte blandats ordentlig.

* Om mjukvavnadskanslighet eller irritation uppstar bér du instru-

« Gravide eller ammende kvinder bar ikke bruge produkter til

tandblegning.

« For patienter eller brugere med allergiproblemer henvises til det

produktallergendokument, der er tilgengeligt pa www.ultradent.

com Hus e cbserveresena”erg\sk reaktion, skylles det udsatte

med vand, og Kal sage egen lzge.

Advarsler og forholdsregler

« Brug kun anbefalede spidser.

+Undga direkte kontakt mellem den aktive overflade af tandblegn-
med tandkadet og/eller

« For patienter med ksndltandfﬂ\somhed anbsh\es det, at de for og

efter behandles med Ultraf

era patienten att anvanda en receptfri oral
eller E-vitaminolja

* Innehaller natriumfluorid,

Stegvisa anvisningar

Forberedelse

1. Undersok munnen och behandla problemonraden, inlusive men
inte begransat till exponerat dentin, karies etc. fore behandiing.

2. Bestam och registrera farg vid baseline. Anvand fotografier nar det
arindicerat for dokumentation.

Anvéndning - Blanda Opalescence Boost blekning pa

mottagning

1. Setill att sprutorna sitter ordentligt fast.

2. Tryck in den lila genomskinliga kolven i den mittersta illa

em Consultdrio

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

2. Deixe 0 gel permanecer nos dentes 20 minutos por aplicagao,
verificando periodicamente o conforto do paciente e a aspiragio
da saliva.

NOTA: Evite o contato com tecidos moles ou fluxo salivar. Se ocorrer

iritagao quimica devido ao contato do tecido male ntraoral com 0

gel de per6xido, limpe imediatamente o gel do tecido com uma gaze

(mida e enxague bem a drea. O tecido deve voltar ao normal dentro

de 20230 minutos.

3. Aspirar o gel dos dentes usando o Luer Vac e SST™ (Surgical
Suction Tip) ou uma ponta de sucgo cirdrgica. Para evitar
respingos de gel, nao use 4gua durante a aspiragao do gel. Quando
nenhum gel estiver visivel, enxague levemente e seque ao ar. Tenha
cuidado para no desalojar a barreira de isolamento ou a vedacio
do dique de borracha.

4. Avalie a mudana de tonalidade ap6s cada aplicagio e monitore o
paciente quanto  sensibilidade e irritacdo. Se ocorrer sensibilidade
persistente, interrompa o uso.

5. Repita estas etapas, porém nao mais do que 3 aplicagdes se
0s resultados desejacos nao forem alcangados. Nao exceda 3
aplicades porvista

6. Retire conforme necessdrio usando julgamento profissional

Limpieza

1. Aspire 0 gel dos dentes usando o Luer Vac e SST (Surgical Suction
Tip) ou uma ponta de sucgdo ciérgica. Para evitar respingos de
gel, 3o use dgua durante a aspiragao do gel. Quando nenhum gel
estiver visivel, enxague bem e aspire.

2. Seestiver 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 pcentes com sersibiidade Gentiria conhedda, ratamentos
pré e pos- to dental com gel

sprutan for ait sprécka det inre membranet och
blanda blekmedel och aktivator.

3Tryck ned kolven pé den riida sprutan for att trycka in allt innehall i
den genomskinliga sprutan

4.Tryck tillbaka allt innehall i den genomskinliga kolven till den
roda sprutan.

5. Blanda aktivatorn med blekningsgel ordentligt genom att skjuta
kolvarna fram och tillbaka kontinuerligt och blanda 25 ganger
pévarje sida.

6. Tryck ut all blandad gel tllden roda sprutan.

7. Vrid for att separera de tva sprutorna och fast den
rekommenderade spetsen (Black Mini Tip) ordentligt pa den

sprutan.

8. Kontrollera flode, konsistens och att fargen &r rod innan intraoral
applicering. Om det kanns ett motstand, ska spetsen bytas ut
och kontrolleras pd nytt. Om gelen inte & rod skall den inte
anvandas, referera i stallet steg 2 avsnittet "Anvandning - Blanda
Opa\escen(e Boost blekning pa mottagning’.

. Opa\escence Boost klinikblekning bor anvandas inom 10 dagar

efter blandning. Forvaras kylt mellan anvandningarna.

+ Se medfoljande blandningskort.

Isolering - OpalDam™ resinbarriar (rekommenderad

isolering)

1.Ta bort Luer Lock-hatten fran OpalDam™ resinbarriar och fast den
rekommenderade appiiceringsspesen ordentigt. Se Varningar
och forsiktighetsatgarder”

2. Kontrollera flode fore intraoral applicering

3. kol och torka tander och tandkatt ordentligt. Placera Ultradent
IsoBlock™ bitblock och sjéivbérande lapp-/kindhallare (eller
Ultradent Umbrella™ retraktor) for att undvika att Opalescence
Boost-blekningsgel kommer i kontakt med mjukdelar.

4. Applicera OpalDam resinbarriar langs tandkatskanten,
cverlappande cirka 2-3 mm pa emaljen. Borja och avsluta en tand
bortom den mest distala tanden som bleks. Anvénd barriar for att
isolera tand/tander som ska behandlas.

5. Tryck ut resin pa lingualvavnaden genom alla 6ppna

greme detl Oplscence om li dasnsiade o vermz
de flior Enamelatsa Depen

p

Den(es Tratados Endodonticamente

1. Estabelecer as expectativas do paciente. Explique quaisquer limites
estéticos antes de prosseguir. Fotos do antes s3o recomendadas.

2. Verifique tecidos periodontais saudaveis e tratamento endodontico
de qualidade.

3. Remova todo o material de restauracdo e selamento radicular da
camara pulpar coronal, 2-3 mm abaixo da gengiva saudavel. Colo-
que um ionémero de vidro convencional de 2 mm de espessura,
ionomero de vidro modificado por resina ou resina composta fluida
aderida para selar o canal tratado endodonticamente. Verifique o
conjunto de material antes de prosseguir.

4. Siga as instrugbes de “Isolamento” acima, isolando os lados
vestibular e lingual do dente.

5. Expresse o gel na abertura de acesso e nas superficies labial e
lingual. Nao vede a abertura de acesso. No é indicado para usar
na técica walking bleach

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

7. Aspire o gel da superficie do dente e a abertura de acesso usando
0 Luer Vac e SST (Surgical Suction Tip) ou uma ponta de sucgio
cirdrgica. Para evitar respingos de gel, ndo use dgua durante a
aspiragao do gel

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

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

0. Siga as instrucBes de “Limpeza” para remover as barreiras

gengivas.

1. Sele 0 acesso com uma barreira preferencial na preparagio
do acesso usando uma bolinha de algoddo e permitindo uma
espessura minima de 2a 3 mm para materialrestaurador
temporério, como resina temporéria -Temp™ ou material e
dimentagdo UlraTemp™.

12, Aguarde 7 a 10 dias apds o procedimento de careamento
antes de colocar a restauragao permanente, pois 0s materiais
dareadores interferem nos agentes de uniao

«Se desejar um lareamento adicional, agende novamente e repita
0 pm[edlmenw de clareamento em consultério Opalescence Boost
0% i o e  creamento Opalescence™ Endo

for att helt frsegla ochticka exponerad papil

6. Anvand munspegeln for att sakerstala att et inte finns nagra
hal som exponerar den underliggande gingivan. Applicera i s&
fallresin pa halet.

7. Ljusharda 20 sekunder per bage med en skanningsrorelse. Skanna
i15 sekunder nar du solerar en enda tand. Kontrollera noggrant att
resinet har hardat med ett instrument,

Isolering - Kofferdam (Alternativ isolering)

1. Placera kofferdam for att isolera tanderna som ska blekas.

Anvindning - Applicering av Opalescence Boost 40%

Klinikblekning

1. Applicera ett 0,5-1,0 mm tockt lager gel pé tandens labiala yta

2. Lit gelen sitta kvar pa tanderna 20 minuter per applicering
Kontrollera med jamna mellanrum patientens komfort och
anvand salivsug.

0BS: Undvik kontakt med mjukvavnad. Om kemisk rritation uppstar

pégrund av att den intraorala mjukvavnaden kommer i kontakt

med peroxidgelen skall gelen omedelbart torkas bort fran vavnaden

med en blt kompress och omradet skdljas noggrannt, Vavnaden

bor atergd till det normala inom 20-30 minuter. Varningar och
fiirsiktighetsatgarder.

3..Sug gel frén tanderna med Luer Vac och SST™ (Surgical Suction
Tip, Kirurgisk sugspets) eller en kirurgisk sugspets. For att undvika
gelstank skall du inte anvanda vatten nar du suger gelen, Nar ingen
gel syns skall du skolja latt och lufttorka. Var forsikig sa att inte
isoleringsbarriaren eller kofferdamen lossnar.

4. Utvardera nyansforandringar efter varje applicering och évervaka
patienten for kénslighet och irritation. Om ihdllande kanslighet
uppstar skall anvandningen avbrytas.

5. Upprepa stegen under avsnittet "Applicering av Opalescence Boost
40% Kinikblekning” for hogst 3 appliceringar om onskat resultat
inte har uppnatts. Overskrid inte 3 apliceringar per besok.

6. Aterbehandla enligt behov och professionellt omdame.

i

Rengéring

1. Sug gel frdn tanderna med Luer Vac och SST (Surgical Suction
Tip, irurgisk sugspets) elle en Kirurgisk sugspets. For at undhika
gelstank skall du inte anvanda vatten nar du suger gelen. Nar ingen
gel ar synlig skaljer du noggrant och suger upp.

2.0m du anvander OpalDa resinbariar,skjut forsiktigt spetsen in
under resinbarriaren for at ta bort elle ta bort kofferdam

« Aregressio é esperada. O to de
clareamento a cada 3 a 5 anos é recomendado.
se vocé tver alguma dinida scbre este produto, encontre
dicionais em hitps:// com/products/
calegor\es/wm(emng/m office/opalescence-boost
Processamento
Para evitar a contaminagdo cruzada, limpe a seringa com um
desinfetante de nivel intermediério entre 0 usos e use uma barreira
protetora descartavel, Se uma barreira protetora nao for usada, a
seringa deve ser tratada como de uso tnico.
d

e o )para e domes s

« For patienter med kand tandkanslighet rekommenderas behan-
diing fore och efter blekningen med

24 gel, Opalescence
blekningstandkram och/eller Enamelast fluoridlack. Beroende pa hur
kansliga tanderna ar finns andra behandlingsalternati tilgangliga
Endodontiskt behandlade tander
1. Faststall patientens forvantningar. Forklara eventuella estetiska

Opalescence med a/ell
Enamelast™ fluoridlak

- Nogle patienter kan opleve midlertdigt ubehag i tandkadet,
Iieberne, halsen, tungen eller teendere. | tifelde af, at nogen of
disse symptomer fortseetter ellr fonverres efter ophar af brugen,
eller tfelde o alvoriigt ubehag, skaldu kontake din tandlazge.
 Huis produktet indtages, ik store meengder vand og kontakt en
Ieege. Fis produktet indiages, skal du sraks sage legehjeclp
 Informér patienterne om, a restaureringsmaterialer kke vil blege,

kofferdamforseglingen.
4) Evaluer faveskif efter hver péfaring, og overvig patienten for
falsomhed og irtation. Hvis der opstar vecharende falsomhed, skal
du afbryde behandlingen
5) Gentag trinene under afsnittet “Sédan pafares Opalescence Boost
40% blegningsmiddel til brug pa Kinikken” maks. 3 gange, hvis
de gnskede resultater ikke er opnaet. Overskrid ikke 3 pafaringer
. besg
6) Indstil
demmekraft.
Rengering
1) Sug gelfra taenderne ved hjzelp af Luer Vac og SST (Kirurgisk
sugespids) eller en kirurgisk sugespids. Brug ikke vand mens du
suger gel,for at undga gelsprait. Nar ingen gel er synlig, skylles
0g suges grundigt.
2) His du bruger OpalDam resinbarriere, skal du forsigtigt
skubbe spidsen ind under harpiksbarrieren for at fierne eller fierne
kofferdammet.
Bemaerkninger
+For patienter med kendt tandfalsomhed anbefales det, at de far og
efter behandlingen behandles med UltraEZ™ desensibiliseringsgel,
Opalescence™ Blegningstandpasta med falsomhedslindring og/
eller Enamelast™ fluoridlak. Afhaengigt af svaerhedsgraden af folsom-
heden er der andre tigzngelige behandlingsmuligheder.
Endodontisk behandlede tnder
1) Fastsl3 patientens forventninger. Forklar eventuelle astetiske
begraensninger, far du gar videre. For-billeder anbefales
2) Verificer sunde parodontale veev og kvalitets endodontisk
behanding.
3)Fjern alf opbygnings- og rodforseglingsmateriale fra det koronale
pulpa-kammer 2-3 mm under det raske tandked. Placér en 2 mm
tyk konventionel glasionomer,resin-moificeret glasionomer eller
bondet flydende kompositplast for at forsegle den endodontisk
behandlede kanal. Kontrollér materialesattet, for du fortszetter.
4)Folg instruktionerne “Isolation” ovenfor, og isoler bade labial- og
lingualsiden af tanden
5)Tryk gelen ind i adgangsabningen og pa den labiale og linguale
overflade. Forseg! ikke adgangsabningen. M3 ikke bruges som et
intern blegemiddel,
6) Lad gelen sidde i 20 minutter pr. péfaring.
7) Sug gel fra tandoverfladen og adgangsabning ved hjeelp af Luer
Vac og SST (Kirurgisk sugespids) eller en kmgusk sugesplds Brug
ikke vand mens du suger gel, for at undgé gels
8) Nar ingen gel er synlig, skyHes \et o0 \uftmnes Vaer forsigtig med
ikke at lgsne
9) Evaluer nuanceendring og gemag om ngdvendigt.
10) Folg instruktionerne “rengaring’, for at fierne tandkedsbarrierer.
11) Forsegl adgangen med en foretrukken barriere
adgangspreeperationen ved hjelp af en vatpellet og med en
tykkelse pa mindst 2-3 mm il m\d\emd\gk opbygningsmateriale,
som f.eks. midlertidigt |- Temp-resin eller UltraTemp almindeligt
cementeringsmateriale.
12) Vent 7-10 dage efter blegningsprocedurer, far du placerer
permanent opbygning, da blegningsmaterialer interfererer med
bondingsmaterialer.
Bemaerkmnger
- H g anskes, skal du og gentage
behandlingen med Opalescence Boost 40% blegningsproceduren
il Kinikbrug som naevnt her over eller bruge Opalescence™
Endo-blegning.
 Regression m3 forventes, Opfalgende blegebehanding anbefales
hvert 3-5. ar.
+ Hvis du har spgrgsmal vedrarende dette produk, kan du finde
yderligere oplysninger pé https://www.ultradent.com/products/
Gategories/whiteningy/in-office/opalescence-boost.
Forarbejdning
For at undgd krydskontaminering skal du tarre sprajten af med
et desinfektionsmiddel af middelstyrke mellem brug og bruge et
engangsbarriere. Hvis der ikke anvendes et engangsbarriere, skal
sprajten behandles som til engangsbrug.
Opbevaring og bortskaffelse
Opbevar i henhold tl den ydre emballages etiket
+Bortskaf affald i henhold tllokale regler,retningslinjer og forskrifer.
 For bortskafelse af sprajter kares vand ind i sprajten og veesken
trykkes ned i aflgbet. Gentag et par gange for du kasserer sprojten.
Sprg for, at alle brugte gaze er skyllet med vand.
Diverse oplysninger
+ Hypokalcificerede omréder (hvide pletter), som maske ikke er syn-
lige med det blotte gje, vil blive hvidere hurtigere og dermed biive
mere tydelige under blegningen. Fortszet blegningsbehandiingen,
indiilden upavirkede tandoverflade blender ind. Revurder to uger
efter blegningsbehandling, nar tandfarven er stabiliseret
« Enlille procentdel af befolkningens teender vil ikke blive
naneverdigt blegere.
« Nogle amalgamfyldninger kan efterlade en mark|illa fanve i din
blegningsskinne; dette er normalt
« Teender kan blive plettede igen med tiden, s& du ber foretage
tandblegning efter behov.
Rapporter enhver alvoriig haendelse til producenten og den
kompetente myndighed.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40%
Vastaanotolla kaytettéva valkaisujarjestelma FI
Tuotekuvaus
Opalescence™ Boost™ 40% vetyperoksidi on ainoastaan vastaanot-
tokayttoon tarkoitettu valkaisugeel. Kaksisylinterinen sekoitusruisku
ansiosta jokaisella kayttokerralla annoksessa on suurin mahdollinen
vahvuus Ja tarkka annos aktivaattoria, Ruiskun toinen sylinter sisaltaa
ainutlaatuista kemiallista akivaattoria, joka yhdistetaan toisen
sylenterin vetyperoksidiin

Lue kaikiden kuvattujen tuotteiden ohjeet ja kayttGtunvallisuustiedot
huolellisesti ja siséista ne ennen kayttod.
Annostelumuotit
+1,2 ml annosteluruisku
*Suositeltu annostelukarki
Black Min™ -karki

Kayttaiheet/Aiottu kayttdtarkoitus

Opalescence™ Boost™ 40% on ainoastaan vastaanottokdyttén

tarkoitettu valkaisugeeli. Hammaslakiri kaytaa tuotetta yhden tai

useamman hampaan valkaisemiseen. Opalescence Boost -vastaanot-

tovalkaisua kaytetdan myds ei-vitaaleille hampaille, mukaan lukien
alkaisu. Opalescence Boost

on vaihtoehtoinen, konservatiivinen (verrattuna kruunuihin, lami-

naateiin ne, ummuneiden, istapain varayyneiden hampaiden

efter behov - brug din

0gi anbefaler at blege marke tender, for
placeres

+Vent mindst 7-10 dage efter blegningsprocedurer, far du placerer
cementerede restaureringer.

« Patienter med alvorlige sundhedsmasswge problemer bar
ultere de

Varjaytymat ovat voineet
vamman tai léakehoidon seurauksen, ja niden syia voivat oll esim.
systeemiset, metaboliset tai tekijat
Naita voivat olla muun muassa kohonneet bilirubilniarvot, tetrasykiini
Ja aikuiilla minosyklini, porfyia, vastasyntyneen hemolyttinen tauti
f unss Tuoridi saant ampaan kehtyen aiane.

+ Undg3 kontakt med gjnene. Skyl straks s produktet kommer
ikontakt med dem.

« For at forhindre yderligere irtation, ber tandkeds- og mundsund-
heden vurderes far behandlingen pabegyndes.

« Ftsning af emalje eller prophy-pasta-polering for enhver blegning-
sprocedure anbefales ikke og forstaerker ikke blegningsprocessen
(men kan forrsage falsomhed),

« Restaureringer skal vaere tilstraekkeligt forseglet, og alt blotlagt
falsomt dentin skal dzekes. Hvis lesomhed tidligere har vaeret

Vasta-aih
Reans e o metavien nasen i Kayttaa hampaiden
valkaisuainelta

+Jos potilaallata Kéyttjalla on allergioit, katso tuotteen
allergeenasiakira, joka on saatavila soitteessa wwwwultradent com.
Jos havtset potiaall allergisen reaktion, huutele alue huolelisest
vedell3 ja pyyda potilasta kaantymaan ylelslaakarinsa puoleen.
Varoitukset ja varotoimet

+Kayta vain suositeltuja kil

Vilta Ktivisen pinnan suoraa kosketusta ikeniin

pétale, skal du behandle med en passende I
passende blokeringsmiddel feks. dentin bonding eller midlertcigt
med dentinforseglingsmiddel elle fluoridlak
« Overvag patientens blegningsfremskridt for at forhindre
blegning ud over det anskede blegningsniveau eller grad af
gennemskinnelighed.

* Skyltomme sprajer og brugte spidser grundigt med vand for
bortskaffelse for at undga brand.
« Serg for at sprojterne har stuetemperatur for brug.
+ Patienter og tandleeger skal baere beskynelsesbmler med
sideskaerme, ndr de bruger dette produkt,
« Huis gelen ikke er rad efter blanding, mé den ikke bruges. Den har
ikke veeret blandet ordentligt.
» Huis der opstar falsomhed eller irritation af bldt vev, instruer pati-
entenii at bruge en OTC oral topisk bedavende gel eller Exitaminale.
« Indeholder natriumfluorid.
Trinvise instruktioner
Forberedelse
1) Udfar en oral undersggelse og behandl omrader, der giver
anledning tl bekymring, herunder, men ikke begraenset i, blottet
dentin, karies osv, far behandlingen.
2) Bestem og nedskriv start nuancen. Brug fotografier, nar det er

angivet il basisdokumentation,
delse - Séda b

g

smiddel til brug pa Klinikken
1) Sarg for, at sprajterne er sikkert fastgjort.
2) Tryk det llle Klare stempel ind i den midterste lill Kare sprajte for
atspreenge den indre membran og blande blegemiddel og aktivator.
3)Tryk pd stemplet pa den rade sprajte, og skub alt indhold ind i den
gennemsigtige sprajte
4)Trykindholdet af det Kiare stempel helt tibage i den rade sprojte.
5 For at blande aktivator og blegemiddel gruncdig, skaldu skubbe
stemplerne frem og tilbage hele fiden og blande 25 gange p3
hver side.

6) Tryk al blandet gel ind | den rade sprajte.

Jartai sylieneritykseen.
* Potilaille, joila on vihlovat hampaat, suositellaan esi- ja
Jalkiksittelya UltraEZ™ desensitaivaa geelil, vinlomista estavalla,
valkaisevalla Opalescence™ Whitening Toothpaste with Sensitivity
Relief Ja/tai Enamelast™

* Jotkut potilaista voivat tuntea hetkellista epamiellyttavé tunnetta
ikenisss, huulissa, kurkussa, kielessa tai hampaissa. Jos oireet jatkuvat
tai pahenevat kiyttn lopettamisen jalkeen tai jos tunne on erittéin
ik, ota yhteytts hammaslaakrisi

* Jos tuotetta nielln, juo runsaasti vett ja ota yhteytta laakiriin. Jos
tuotetta hengitetdan, hakeudu valittomasti ldakariin.

 Kerro potilaallsi, etta paikkamateriaalit eivat vaalene. Suositte-
lemme valkaisemaan tummat hampaat ennen korjausta.

 Pida valkaisun jalkeen 710 paivaa taukoa sidostettavan korjauksen
tekemista

+ Vakavasti sairaiden potilaiden on keskusteltava hoidosta vastaavan
|aakérin kanssa ennen valkaisuahoitoa.

+Valta silmakontaktia. Huuhtele simat valittomisti, Jos ainetta
joutuu niihin,

+Yiimaaraisen arsytyksen valttamiseksi ienten ja suun yleinen terveys
tulsi anvioida ennen kisitelyn aloittamista.

* Killteen etsausta tai pastapuhdistusta ei suositella ennen toimen-
pidetta. Ne eivat tehdosta valkaisua, vaan saattavat pikemminkin
aiheuttaa vihlomista.

 Korjattavat alueet tulsi olla huolellisest suljttu ja kaikii paljaana
oleva, herkka dentiini tulisi peittaa. Jos potilaalla on esiintynyt
aiemmin hampaiden vihlontaa, kasittele asianmukaisella paikka- tai
suoja-aineella, kuten dentiinisidoksella tai valiaikaisella dentiinin
sujapinnoitteella tai fluoridilakalla

« Tarkkaile valkaisun etenemistd, jotta valkaisuaste ei mene liian
vaaleaksi tai jopa lapikuultavaksi

« Huuhtele tyhjat ruiskut ja kiytetyt kirjet huolellisesti vedells ennen
havittamistd, jotta ne eivat aiheuta tulipaloa.

Tuo ruiskut huoneenlémpoon ennen sekoittamista.

+ Potilaan j

7) e, for atadskille e to sprajer og fastgor d
(sort mini-spids) sikkert pa den rade sprajte.
8) Kontrollér flow, konsistens og at farven er rad far pafaring
intraoralt. His der mades modstand, skal spidsen udsifes, og der
udfares endnu en kontrol. Hvis gelen ikke er rad, ma du ikke bruge
den, og se trin 21 afsnittet “Anvendelse — Sadan blandes Opalescence
Boost Blegningsmiddel tl brug p3 Kinikken”.

RK:

nbefalede spids

« Opalescence Boost klinikblegning ber anvendes inden for 10 dage
efter blanding. Opbevares pa kal mellem brug
« Se det medfalgende blandekort.
Isolering - OpalDam™ resinbarriere (anbefalet isolering):
1) Fjern Luer-lock haetten fra OpalDam™-resinbarrieren, og fastgar
den anbefalede appliseringsspids sikkert. Der henvises tl advarsler
og forholdsregler.
2] Kontrollér flowet, far du paferer intraoralt.
3) Skyl og tor teender og tandkad grundigt. Placér Ultradent IsoB-
lock™ bideblok og stattende leebe/kindretraktorer (eller Ultradent
Umbrella™ retraktor) for at undga, at Opalescence Boost blegegelen
kommerl kontakt med blodt v{fv
4) Pafor OpalDam
2. 2-3 mm pa emaljen. Begynd og afslut en tand ud over den mest
el tand, der iver bleget. Brug barriere il at isolere tand/
tzender, der skal behandles.
5) Applicer resinen gennem eventuelle 3bne forhgjninger p3 det
finguale vaev for fuldsteendigt at forsegle og daekie blotlagte papiller
6) Brug mundspejlet til at sikre, at der ikke er huller, der blotlegger
det underliggende tandked. Hvis dette er tilfzeldet, pafar resin i
mellemrummet.
7)Lyshaerdning 20 sekunder pr. bue ved hjzelp af en scannende be-
agelse. Nar du isolerer en enkelt tand, skal du scanne i 5 sekunder.
Kontroliér omhyggeligt resinhzerdningen med et instrument.
Isolering - kofferdam (alternativ isolation)
1 P\a(ér offerdam for at isolere tzenderne, der bliver

bleg
Anvendelse Pifonng af Opalescence Boost 40%
Blegemiddel

on arustettuja
suojalaseja tuotetta kasiteltiessa.

+ Ala Kayt3, jos geeli ei ole punaista sekoittamisen jalkeen. St ei ole
sekoitettu huu\elhses&l

+ Jos pehmythudoksissa esiintyy herkkyytta tai arsytysté, ohjeista po-
tilastasi kéyttamaan késikauppatavarana saatavaa suun limakalvojen
arsytysta helpottavaa tuotetta tai E-vitamiiniclya.

« Sisdltad natriumfluoridia.

Vaihteittaiset ohjeet

Valmistelu

1) Suorita suun tutkimus ja hoida hampaista kaikki hoitoa vaativat
alueet, kuten paljastanut dentini, karies, jne. ennen Kasittelya.

2) Mairittele ja kirjaa muistiin hampaiden lahtosavy. Jos pyydetty,
Kayta valokuvia lahtosavyn dokumentointin.

Kayttd - Sekoita Opalescence Boost vastaanotolla kaytettéva
valkaisuaine

1) Varmista, ettd ruiskut ovat huolellisesti kiinnitetty toisiinsa.

2) Paina pieni kirkas manta keskelle pients irkasta ruiskua, jotta sen
siséinen kalvo puhkeaa ja valkaisuaine ja aktivaattori yhdistyvat.
3)Paina punaisen ruiskun mantaa niin, etta kaikki ruiskun sislto
siiryy kirkkaaseen ruiskuun

4) Paina kirkkaan ruiskun sisalto punaiseen ruiskuun.

5) Sekoita akiivaattori ja valkaisuaine huolelisesti painamalla ssaltca
edestakaisin 25 kertaa molempiin ruiskuihin

6) Paina sekoitettu geeli punaiseen ruiskuun

7) Vadnna ruiskut erilleen toisistaan ja aseta huolellisesti suositeltu
karki (Black Mini) punaiseen ruiskuun.

8) Varmista tuotteen virtaus, koostumus ja varin punaisuus ennen
kuin viet tuotetta potilaan suuhun. Jos tuotetta ei tule helposti ulos,
vaihda kirk ja tarkista uudelleen. Jos geeli el le punaista, katso vaine
2 ohjeen kohdasta: “ytto - Sekoita Opalescence Boost vastaanotolla
Kaytettava valkaisuaine”.

HUOMAUTUS:

« Opalescence Boost vastaanotolla kytettava valkaisuaine

tulsi kayttaa kymmenen paivan sisalla sen sekoittamisesta. Sailyta
jadkaapissa kayttojen valilla.

* Katso mukana tuleva sekoituskortti

1) Palar e10,5-1,0 mm tykt lag el i tandens labiale overfack
2)Lad gelen forblive pé tzenderne | 20 minutter pr. pafaring, kon-
trollér med jevne mellemrum patientens komfort og sugning af spyt.
BEM/ERK: Undgé kontakt med bladt vaev eller spyt. vis der opstar
kemisk irritation pd grund af, at det intraorale blgde vaev kommer i
kontakt med peroxidgelen, skal du strak torre gelen af vaevet med en
vad gaze og skylle omradet godt. Vaevet bar vende tilbage til normalt

inden for 20-30 minutter. Der henvises il advarsler og forholdsregler.

innan du fortsétter. Fére-bilder
2. Verifiera friska parodontala vavnader och kvalitativ endodontisk
behandling
3.Ta bort allt restaurations- och rotforseglingsmaterial frén den

| fra t
sugespids) eller en kirurgisk sugespids. Brug ikke vand mens du
suger gel, for at undgd gelsprait. Nar ingen gel er synlig, skylles et
og luftarres. Vaer forsigtig med ikke at lasne eller

3)Sug gel jeelp f Luer Vac 0g SST™ (Kirurgisk

ja (Suositeltu
eristysmateriaali)

1) Poista Luer Lock -korkki OpalDam™-resinisuojaruiskusta ja
aseta annostelukarki huolellisesti paikoilleen. Katso varoitukset

Javarotoimet

2) Varmista tuotteen virtaus ennen kuin puristat sisélt6a potilaan
suuhun,

3) Huuhtele ja kuivaa hampaat ja ikenet huolellisesti. Aseta potilaan
hampaiden valiin Ultradent IsoBlock™ -purublokkija itsestédn
paikoillaan pysyvat poskenlevittajat tai Ultradent Umbrella™
-poskenlevittaja), jotta Opalescence Boost -valkaisuainetta ei joudu
kosketuksiin kanssa.




4)Liss OpalDam -resinisuoja tasaisesti ienreunan myGtéisesti
ulottaen sen noin 2-3 mm killteelle sauman suojaamiseksi. Aloita ja
viimeistele yksi hammas kauempana olevan valkaisevan hampaan
Jalkeen. Kayta resiinia eristamaan kasiteltava/t hammas/hampaat.
5) Purista hartsia kaikkien avoimien aukkojen kautta kielikudokselle
sulkeaksesi ja peittaaksesi pafjaan papillan kokonaan

6) Varmista suupeilin avulla, etta ienrajassa ei ole aukkoja resiinissa.
Jos nain on, levita hartsia rakoon,

7) Koveta valolla 20 sekunnin ajan kutakin hammasrivia kéytigen
skannaavaa liketta. Kun eristat yhden hampaan, skannaa 5 sekuntia
Varmista, etta resiini on kovettunut instrumentin avulla

Eristys - kumipato (vaihtoehtoinen eristys)

1) Aseta kumipato paikalleen eristaaksesi yksitiainen valkaistava
hammas.

Opalescence™ Boost™ 40%

1) Levitd 0,5-1,0 mm paksu kerros geelia hampaan labiaaliseen
pintaan.

2) Anna geelin j3ada hampaille 20 minuuttia kiyttokertaa kohti ja
tarkista saannllisesti potilaan mukavuus ja sylien imeminen.
HUOMAUTUS: Valta kosketusta pehmytkudoksen tai syljenerityksen
kanssa. Jos kontakti pehmytkudokseen aiheuttaa kemiallista arsytysts,
pyyhi geeli valittomsti pois marélla sideharsolla ja huuhtele alue
huolellisesti. Kudoksen pitaisi palautua normaaliksi 20-30 minuutis-
5a. Katso varoitukset ja varotoimet

3)Ime geeli hampaista Ultradent Luer -imuadapterilla ja SST™-kér-
Jella (Surgical Suction Tip) tai kirurgisella imukarjella. Ald kayta vetta
imemisen aikana, jotta roiskeita ei muodostuisi. Kun geelia ei nay,
huuhtele kevyestija kuivaa iimassa. Ole varovainen, ettet irrota
eristysestetta tai kumitivistetta

4) Arvioi savyn muutos jokaisen kiyttkerran jalkeen ja tarkkaile
potilasta herkkyyden ja arsytyksen varalta. Jos herkkyytta iimenee
Jatkuvasti, lopeta kaytto.

5) Toista vaiheet kohdassa “Opalescence Boost 40% In-Office
Whitening -valkaisun kayttaminen” enintaan kolmella kayttokerralla,
jos haluttuja tuloksia ei ole saavutettu. Alayita kolmea lisayskertaa
yhden vastaanattokéynnin aikana.

6) Kasittele uudelleen ammatillisen arviosi mukaan.

Puhdistus

1) Ime geeli hampaista Luer Vac -imuadapterilla ja SST™-Kérjelld
(Surgical Suction Tip) tai kirurgisella imukarjells. Al3 kayta vetta
imemisen aikana, otta roiskeita el muodostuisi. Kun geeli ei ole
enda silmin havaittavissa hampailla, huuhtele kevyesti vedelld ja
Kuivaa iimapuustila

2)Jos OpalDam-resiinisuojausta on kaytetty, iu'uta varoen kirked
resinisuojan alle poistaaksesi resiini tai kumipato.

Huomautuksia

« Poilaille, joilla on vihlovat hampaat, suositellaan esi- ja alkikisitte-
Iya UltraEZ™ desensitoivaa geelilla, vihlomista estavalla, valkaisevalla
Opalescence™ Whitening Toothpaste with Sensitviy Relief -har-
mastahnalla ja/tai Enamelast™ -fluoridilakalla. Riippuen hampaiden
vihlonnan voi muita ja on tarjolla,

anéypuwong Asdravang f Badiu6 nuStagavelag

OVETE Kahd T1G GIELEG GUPIYYES Kl Ta ypotoroupéva

POy i VEpS Tipw b T andppudn yia Ty anoguyi
TupKayd,

+ Mpw amd Ty avdpién, n adpiyya mpénet va éxet Beppokpasia
Supatiov.

* 0 aoBeviig KaL oL 08ovTiaTpoL TEMEL VAl (OPOLY POOTATEVTIK
YuaNi pe TAEUPLKEG QOTIEBEG KATA T YPrion Tou TPoI6VToC,

* Edv n yéhn perd v avagen Sev yivet kokkwvn, pnv m
Ypnotporouoete. Aev eiye avapiyBel aword,

* Ev napouotactel evatoBnaia ) epeBLopog twy pahakmy 0Ty,
State 05Nyiec otov aoBevi ot va yprowionotgeL éva pn
ouvtayoypagodpevo (OTC) otopatikd Tomuk avauoBukd ek
1 A5t Brapivne E

* Mepiéxet @optodyo vitpto.
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Npoetotpacia

1. Mpw arté 1 Bepaneia, rpaypatonoufote pia otopauud eéétaon
Kat poBeite ot Bepaneia twv neploywv mou xpr{ou deang
(ppovtidag, oupnephapBavopévy, evBEKTKG pEtagh AMwy, TG
eKteBeévng 08ovTivng, TG Tepndovag KA.

2. MIpoabloplote ka kataypate 1 Bactie] anépuan
Xpnoworouiote putoypagieg, 6tav evseikvutay, yia m Snutoupyia
g BAonG yla t teKppon.

Xprion - Avapeign ovotipatog AeUkaveng Latpeiov

Opalescence Boost

1. BePauwBeite 6t ot alpuyyeg eival BLowpéves oprtd.

2. Miéare to pikpd Suépavo éyBoko péaa ot ik peaatia Stdgavy
alpyyayia va npokknBel prién TG eawteptkrc pepBpavg kat va
auapiBe 10 AEUKQVTLKO P ToV EvepyomoLntr,

+ OLUnaoBeoTwpEveG Teptoyés (BNGPec Aeuiv kAiSiav), ot ool
Jnope va pny eivat opatéc e yupvd e, Ba evkavBody mo
ypriyopa, pe anotéheapia va yivovral o eppaveis Katd T
AeGkavan. Suveiore tm Bepania AedkavonG péxpt va evappoiatel
1) QUETNPEQOTN EMLPGVELD Ty SOVILGY, QTOKLGVTC opoLoyevr}
Youpa. Kavte pia emavetiunan 0o eBSopaseS petd ) Beparela
Aedravang, tav To Xpupa twy Sovrv éxeL ataBeporoinBet

« Ta 86vuua Sev pokewat va Aeukavouv e aloBinto Tpono oe éva

Jtkpd 10000TO Tou TNBUTHOU.,

« Opuopéveg eppatels apaydpatog pmopel va agroouy éva
K000 pw Ypwpa oto vapBka Aedkavong -autd elvat
QuOLohoyLKG,

« T §6vtLa popody va Aektégouy kat Tékt P T TApoSo tou

Xp6vou, yt autd enavahdBete tig Bepaneisg AeGravang wv Soviiiy
avéoya pe Tig avéykeg
Avagépete ki 00Bapd TEPLOTATIKG TV KATAKELATTA KaL gty
appédia apy www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200
Opalescence™ Boost™ 40%
Tannb\!e’kmgssyslem for klinikkbruk N 0
Produktbeskrivelse
Opalescence™ Boost™ 40 % hydrogenperoksyd
tannblekegel er kun ment til bruk pa Klinikken. 2-sylinders
jet mix-sprayten sikrer maksimal styrke for hver pamrm? og
presis dosering av aktiveringsstoffet. En sylinder inneholder
etunikt kiemis| aktivenngsstofﬂ som er kombinert med en
annen sylinder som inneholder hydrogenperoksid
For alle beskrevne produkter, les naye og serg for at du
forstér alle instruksjoner og SDS-informasjon fer bruk.

3Miéare 10 Boho TG KAKKWNG SPLYYaG, ohoto
TEpLeXOHEv0 oY SLapavn aUpiyya.

4. TIEOTE 10 MepLEYGEvo 111G SLAYaVIG 00PYaG, EVISG TG
KOKKIVNG O0pLYYa,

5. Ta va avape(Eete kahd tov evepyornout) pe ) yéhn Aebkavong,
‘0tE T TeAEYT EMpOC KaL ot QUVEYLIG Kt QuapeiEte 25 Qopéc
yia kdBe meupd.

6. Miéoe 6An Ty avapepetypév yéAn Eviog TG KokKvng abptyyag.

7. Meplotpéte yia va Slaywploete ug 800 aipiyyes ka ipooappdate
0 ouvIaTdpEvo lYYS (pdyxog Black Mini) atny KoKk alpya.

8. EnaAnBE0otE ) por, T 0UVOXT] Kal Ot T0 YPUHQ ElvalL KOKKIO

)
+ 1,2 ml appliseringssprayte
+ Anbefalt appliseringsspiss
° Black Mini™-spiss

Indikasjoner for bruk/tiltenkt formal
Opalescence Boost 40 %-bleking er kun for medisinsk bruk
Ba Klinikken. Den pafares av tannlegen for profesjonell

leking av én eller flere tenner. Opalescence Boost-bleking
pa Klinikken brukes ogsa pa ikke-vitale tenner, inkludert
intrakoronal bleking pa klinikken. Opalescence Boost-
bleking pa Klinikken er en alternativ, konservativ metode

i ed kroner, osv.) for & bleke

Tipw and iy £gapyoyn. foete aviotaon,
QUIKATAOTAGTE T0 PUYYOG Ka EAEYETE ek VEou. Edw ) yékn Sev
€lvat KoKW, PNV T XpnaLoTou|oete. Avatpé€te oto Bripa 2
oty evota «Xprion - Avapedén ouotpatog Aedkavang Latpelou
Opalescence Boost».

ZHMEIOZH

* To atotnua Aetkavang Lapeiov Opalescence Boost npéret va

Juurihoidetut hampaat

1) KaY lapi potilaan odotukset. Kerro kaikista esteettisista
ongelmista ennen aloittamista. Ennen hoitoa -kuvat ovat
suositeltavia

vt66 10 nuEpdv ané 1y avepecn. Meta€d v
YPrioey TpéTeL va Siaupetial ot Yuyels

+ Avatpéite ouy Tapegbpen Kapra SeSopEvY avipetc
Atop6vwon - PTuvia8ng amopévwon OpalDam™

(Zu W 0

2) Varmista terveys ja
guurihmto. o o
) Poista kaikki korjauksessa kaytetty materiaali ja juuren

eristysmateriaali puplaontelosta, 2-3 mm terveen'ikenen
alapuolella. Aseta 2 mm paksu perinteinen lasi-ionomeeri,
hartsilla modifioitu lasi-ionomeeri tai juokseva sidoskom-
;Taos'umhartsi tiivistamaan endodonttisesti kasitelty kanava.
arkista materiaalit ennen jatkamista.

4) Noudata ylla olevia eristysohjeita eristéessasi sekd
hampaan labiaaliset etta linguaaliset puolet.
5) Purista geelid labiaali- ja

1. Agaupéare 1o Kandkt aogaNelag Luer lock and ty pwisng
anopévwan OpalDam™ Kat PooapPAOTe e aopahewa to
OUVLOTWpEVO PUYYOS Xopriynang. AvatpéGte atny evotnta
Mpoewomotrioels kat Mpoguhageig.

2. ENaABeVte ) por) MpW T EQApHOYI] EVS00TOpatIKCL,

3. ZemhOvete Kat OTeyviaTe kahd ta oveia kat ta ouha ToroBetote
10 yAuoookditoyo Ultradent IsoBlock ka otopatooatohéa (f tov
gropanosiagtodéa Ultradent Umbrella™) yta va anogeuyBei
evbeybpEvo va épBet ot enagi n yéhn Aedkavong Opalescence

le. Ald tiivista Ald kaytd ly
6) Anna geelin vaikuttaa 20 minuditia kéyttokertaa kohti.
7) Ime geeli hampaista ja pulpaontelosta Luer Vac
r\'muadapten\la&a SST‘”rkar‘Le la (Surgical Suction Tip) tai
kirurgisella imukarjella. Ald kayta vetfd imemisen aikana,
gma roiskeita ei muodostuisi. . .

) Kun geelia ei ndy, huuhtele kevyesti ja kuivaa ilmassa. Ole
varovainen, ettet irfota eristysestett tai kumitiivistetta
9) Arvioi savyn muutosta ja foista tarvittaessa.
10) Noudata “Puhdistus™ohjeita poistaaksesi ienesteet.

Boost pe HEAGKS Lot
4. EguppGote T puwdSnG anopvuon OpalDam Katd piKko; Twy
0piuy TV 00NV, ETKGAUTTTOVTC MEpITIOU i £V OTpUH TIYOUG

marke tenner, misfargede tenner som skyldes disponerende
faktorer som sykdom, traumatisk eller iatrogen skade,

1 Karﬂeeg pasientens forventninger. Forklar eventuelle
estetiske begrensninger fr fortsettelse. Det anbefalers
a ta for-bilder.

2. Bekreft sunt periodontalt vev og endodontisk behandling
avtilstrekkelig kvalitet.

3. Fjern alle restaureringer og rotfyllingsmateriale fra
kronens pulpakammer 2-3 mm under sunt tannkjott.
Plasser en 2 mm tykk, vanlig glass-ionomer, resin-
modifisert glass-ionomer eller en bondet flow-kompositt
for & forsegle den endodontisk behandlede kanalen.
Kontroller at materialet er fullstendig herdet for du
gar videre

4. Falg instruksjonene for «Isolering» ovenfor og isoler bade
labial- og lingualsiden av tannen.

5. Press lge\ inn i tilgangskaviteten og pa labial- og
lingualoverflaten: Tkke forsegl m%angskatheten. Ma ikke
brukes som blekemiddel ved rotbehandling.

6. La gelen sta i 20 minutter per pafgring,

do czerwonej strzykawki.

8. Przed zastosowaniem wewnatrzustnym sprawdzié
plynnod¢ i konsystencje oraz upewnic sie, ze kolor
Jest czerwony. W przypadku napotkania oporu nalezy
wymieni¢ koricowke | ponownie sprawdzic. Jesli zel nie
jest czerwony, nie uzywa i ponownie przejs¢ do kroku 2 w
sekdji , Zastosowanie ~ Mieszanie gabmetowego systemu
Wblela@(egu Opalescence Boost”

UWAGA:

* Gabinetowy system wybielania Opalescence Boost nalezy
2uzy¢ w ciggu 10 dni od wymieszania. Migdzy uzyciami
przechowywac w loddwce.

* Patrz; dotaczona karta mieszania.

Izolacja - OpalDam™ Resin Barrier (zalecana izolacja)

1. Zdjac zatyczke Luer Lock z zywicy ochronnej OpalDam™

i pewnie zamocowac zalecang koricéwke aplikacyjng.
Zapoznac sie z sekdja ,Ostrzezenia i Srodki ostroznosci”.
2. Sprawdzic przeptyw przed zastosowaniem

7.5ug gel fra tannoverflaten og adgar ved hjelp
av Luer Viac og SST (Surgical Suction Tip) eller en kirurgisk
sugespiss. Ikke bruk vann mens du suger gel for & unnga
spruting av gel.

8. Ndringen gel er synlig, skyll lett og lufttark. Veer

forsiktig sa du ikke lgsner isolasjonsharrieren eller
kofferdamduken.

9. Vurder fargeforandringen og gjenta om ngdvendig.

10. Felg instruksjonene for «Oppryddings for & flerne

gingivalbarrierer.

11.Legg en temporzer toppfylling. Dekk blekegelen med en

bomullspellet, og la det vaere minst

2-3 mm tykkelse for m\d\emdiﬁ restaurerende materiale
som J-Temp midlertidig resin eller UltraTemp Regular
temporaert Qf\\ingsmatemale.

12.Vent 7-10 ageretterb\ekebehandhn%enfﬂr

restaureringen gjares permanent, da blekemidler
forstyrrer bonding.

Merknader:

* Huis ytterligere bleking er ansket, planlegg og gjenta
OFa\escence Boost 40 %-blekebehandlingen pégthmkken
eller bruk Opalescence™ Endo-bleking.

+ Man kan forvente regresjon. Oppfglging av
blekingsbehandlingen hvert 3.-5. ar anbefales.

« Skulle du ha spersmdl om dette produktet, kan du finne
mer i pé https://www.ultradent.com/products/

3. Dokfadnie wyptukac i osuszy¢ zeby i dzigsta ZaloiKt' blok
zwarciowy Uliradent IsoBlock™ i samonosne retraktory
warg/policzkow (lub retraktor Ultradent Umbrella™), aby
unikna¢ kontaktu zelu wybielajacego Opalescence Boost z
tkankami migkkimi.

4. Natozy¢ bariere z zywicy ochronnej OpalDam wzdtuz
krawedzi dzigset, nachodzac na SZR{IWO na okofo
2-3 mm. Rozpocza¢ i zakoriczy¢ naktadanie na zebie
lezacym przed i za "kraricowymi” zebami, ktdre
bg la poddawane wybieleniu. Uzyc bariery ochronnej, aby
odizolowac wybielany zab/zeby.

5. Wycis'nf 2ywice przez otwarte przestrzenie miedzyzebowe
na tkan| J%zykoqu aby catkowicie uszczelnic i zakryc
odstoniete brodawki.

6. Uzywajac lusterka, upewnic sie, ze zywica szczelnie
okrywa wszystkie szczeliny mogace odsfaniac dzigsta.

latozy¢ zywice na kazda niepokryta szczeline.

7. Kazdy tuk utwardzac $wiattem przez 20 sekund ruchem

skanujacym. Izolujac pojedynczy zab, skanowac przez
5 sekund. Delikatnie Sprawdzi¢ utwardzenie zywicy
przyrzadem stomatologicznym.,

Izolacja - Rubber Dam (Izolacja alternatywna)

1. Umiescic koferdam, aby odizolowac wybielane zeby.

ie - i i systemu

ego Opalescence Boost 40%

medfadt, systemisk, metabolsk eller far

?év‘\rkn‘mg. Disse kan inkludere, men er ikke begrenset til,
orhayede bilirubinnivaer, tetracyklin- og minocyklinflekker
hos voksne, porfyri, erythroblastosis fetalis og hayt
fluorinntak under tannutvikling.

Kontraindikasjoner

+ Gravide eller ammende kvinner ber ikke bruke
tannblekingsprodukter.

« For pasienter eller brukere med aHer?ipmb\emer, se
produktallergendokumentet som du finner pa www.
ultradent.com. Hvis det opéyst'a’r en allergisk reaksjon,
skyll det eksponerte omradet grundig med vann og fa
pasienten til  kontakte sin lege.

Advarsler og forholdsregler

* Bruk kun anbefalte spisser..

* Unnga direkte kontakt mellom den aktive overflaten
av tannblekingsproduktet og tannkjgttet og/eller
salivastrgmmen.

* For pasienter som vet de har tannfglsomhet, anbefales
behandling far og etter blekebehandlingen med

o g €

cateqori g/in-office/opalescence-boost.
Behandling

For & unngd kglsskomaminen’ng, tark sproyten med et
mellomliggende desinfeksjonsmiddel mellom bruk og bruk
hygieneovertrekk. Hvis hygieneovertrekk ikke brukes, ma
sprayten behandles som fil engangsbruk.

Lagring og kassering

Oppbevares i henhold til ytre pakningsetikett.

Kast avfall i henhold til lokale regler, retningslinjer og

forskrifter

« Kast avfall i henhold til lokale regler, retningslinjer og
forskrifter.

« For du kaster sprayter, sug vann inn i sprayten og press
ut vaesken ned i aviopet. Gjenta et par ganger for du
kaster sprayten. Sgrg for at alle gasbmg som brukes,
skylles med vann.

Diverse informasjon

UltraEz™ gel, Opalescence™
og/eller

2-3 mm e ané Ty asayavrivn. Zekuote Kt
£a 80VTL QL AN T0 TLO ANOHAKPUOREVD BOVEL TIoU AeUKalveTaL,
A 6 GOETE 10 SOVIvTa

V anopovwon y
B6vtia Ttou pokewat va untofhnBoly oe Bepanela.

5. Epappoote T pitivi éow omoLwvBITIoTE avolypdtwy atov
YAWOOLKO 0O Y10 VGl TTOpOVIOTE EVEENKC Kat va KaAOete v
exteBepévn peaoSoviia B

6 ,

11? Sulje pulpaontelo halutulla Aseta vanupallo
Eu paonteloon ja annostele vahintaan 2-3 mm paksuinen
erros valiaikaista taytemateriaalia, kuten esimerkiksi

o kiomtpo yia va PeatBette G Sev urépyow
Keva 0w va exBETouy ta Unoke{peva oua. Edy urpyow kevd,
€pappdaTE pEn o€ Q.

120

J-Temp™-resiinid tai UltraTemp® Regular - aalia.

12) Odota 7-10 paivad valkaisun jalkeen ennien kuin asetat

ﬁy§ at korjausmateriaalit hampaisiin, koska valkaisuaine
ieikentd sidosaineiden vaikutusta

Huomautuksia

~dos Fomas haluaa lisavalkaisua, varaa uusi aika ja toista

yllé oleva Opalescence Boost 40% -valkaisu tai kaytd Opales-

cence™ Endo -valkaisua.

* Regressio on odotettavissa. Hampaiden savyn kirkastamin-

en on suositeltua 3-5 vuoden valein.

« Jos sinulla on kysyttavaa tastd tuotteesta, katso lisatietoja

osoitteesta https://www.ultradent.com/products/categories/

whitening/in-office/opalescence-boost.

Kasittely

Valta ristikontaminaatio pyyhimalld ruisku keskitason desin-
fiointiaineella kayttokertojen valilla ja kaytd kertakdyttoisia
suojia. Jos kertakayttoisia suojia ei ole mahdollista kyttaa,
ruiskua tulee kasitella kertakayttoisend.

Sailytys ja havittaminen
Sailyta paketin etiketissa ilmoitetulla tavalla.

Havk\la paikallisten saantjen, ohjeiden ja méraysten
MUKAIS

7. Mpofeits o2 vt
EENVTa K01 0cpuonG DTav GOLOVGVETE ovo éva
86v, 00pUOTE 10 yia 5 Seutepoemia. EXEyEe ipocekuk tov
TOAUELOYG T PV e KAMoLO EpYQAE(D.

KOG

anopévwan)

1. Epappdote yiava WOETE T
50vILa 1pog AeUkavon),

Xprion - Epappioyr} sustipatog AeUkaveng Latpeiou

Opalescence Boost 4

1. Egapudore éva otpiya yéhng ndyoug 0,5-1,0 mm oty etk
€nUpaVELa ToU SovTL00,

2. Agrote 1 yéhn év ota Sévia ent 20 Aerd ave gappoy,
ENéyYOVT TEDLOBIKA T vEan Tob aoBevoU Kat Ty
vappdenan tou adhou

THMEIQZH: Anoguyete v eagr pe Toug pakakols wotodg f T

por tou adhtou. EGv napouotaotel XLKOG epeBlopog Adyw TG

€nagrig 1ou evsoatopatikol pakakol Lotov e T yékn urepogeidlou,

KOUTTLOTE TG T YEN Mo ToV LOTO XpNaLIOTOLLIVIAS pa

ypr} yaZa kau Eemhovete kakd T TepLox). H katotaon tou 1otol

6a opahorouBet evidg 20-30 Aerwdv. Avatpéee ot evbrnia

Mpoetsonouaeg kat Mpoguhaets.

estl.
« Havita paikallisten santtjen, ohjeiden ja
mukaisesti.
» Taytd ruiskut vedelld ja ruiskuta vesi viemariin ennen
havittamistd. Toista muutaman kerran ennen ruiskun
havittamistd. Varmista, etta kaytetyt sideharsot huuhdellaan
vedella
Muita tietoja
* Hypoplasiat ﬁva\kowset laikut), jotka eivat valttaméttd nay
paljaalla silmall3, vaalenevat muuta hammasta nopeammin
Ja saattavat siten tulla enemmén nakyviin i

ippogriote T yékn ané ta Sovia woLuer
Vac kat to SST™ (Surgical Suction Tip / Poyyog Xetpoupyuric
vappdprong) | v yeLpoupyd poYoG avappoenan, Mava
anoguyete o oikiapa g yekng, anogoyete T ypron vepol
Kty avappégnon g yékng Otav Sev eival md opat
YéAn, GemhOvere ehagpuc Kat ateywote pe aépa. Mpooégte pnv
QTOOTAOTEL 1) AMOPOVWON 1] 0 EAAOTIKOG ATIOHOVWTIPAC,

4. Agohoyriote ty ahhayr TG anéxpwong petd ard kabe epappoyr
Kat tov aoBevr) ya evoeyopevn evatoBnata kat

aikana. Jatka kunnes vahingoittumaton
hampaan pinnan véri vastaa hypokalsifioituneita alueita.
Arvioi tilanne uudelleen kahden padsta valkaisusta, kun
hampaiden véri on asettunut.

« Pienelld osalla vaestosta hampaat eivat vaalene
merkittavasti.

« Jotkut ama\%aam\tayneet voivat jéttad tumman violetin
varin valkaisulusikkaan.

« Hampaat voivat varjaytyd uudelleen ajan myota. Taydennd
hampaiden valkaisuhoitoja tarpeen mukaan.

Raportoi kaikki vakavat vahingot ja vastaavalle

epeBiopd. Edv epgaviotel enipiov evawoBrota, Stakdye t xprion.
5. EnavahdBete ta Bijpata g eveuag «Eappoy auotfuatog
Aedkavong tatpelov Opalescence Boost 40%» péxpL kat yia Tpet.
(3) 10 oAb epappoyec, edv Sev éxou enuceuyBel ta emupmd
anotehéopiata. My unepPaivete 1 et (3) epapyioyég ava

entioke(n,
6. EnavaAdBete ) Bepanela, avidoya pe 1 avéiykeg, Baopevol
ot enayyehpanied oag kplon
KaBapiopdg
1. Avappo@nate ) yékn amd ta Sovia xprotpomowiviag 1
Luer Vac ka o SST (Surgical Suction Tip / Poyxog yetpoupytkfic

viranomaiselle.
www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200
Opalescence™ Boost™ 40% E L
JGotpa Aedkavang Sovitiy oto Latpelo
Neptypacr npoiévrog
Hyéhn Aedkavan pe umepokeiSio tou upoydvou Opalescence™

Boost™ 40% poopiCetat dvo yia yprion ato tapelo. H adpuyya
Sunhoo KuN{vBpou QUTBpaT; QUG Siaoakiet T it 0y

) 1) éva Xewoupykd plyyog avappoenong. fava
ano@Oyete 1o nueoihopa g yéAng, anoguyete m yprion vepol
Katd 1y avappopnon e yékn Oray Sev elva T opa n yén,
Eemhdvee kahd KaL avappogriate.

2. Edv xpnaworoteite pruviSng anopiéviaon OpalDam, atpete
anakd o plyyog kit and Ty pEVbSIG aopdvon ya uy
agaipeon f agalpéoete Tov E\aoTIko anopovuTipa.

Tnewdoec: Ma aoBevels pe ywwotd evatodinaia ota Sovaia,

ouviorcital n Bepaneta Mpw kat peté 1 Beparteta pe

yia KB egapyioyr KaL ty akpiBr Booohoyia tou
"Evag and Toug kUAVSPOUG TELEXEL évav HOVaBLKO YNtkd
evepyorouTt, 0 orotog ouvuGlEtaL pe évav Sedtepo kGAVEPo, Tou
TEpLEYEL T0 UTEDOEE(SI0 TOU L OYEVOL.
Mpw ané ) xprion, yta 8ha ta mpoiévea rou epuypégovial,
510BAGTE TPOOEKTIKA KAl KATAVOI|aTE GAEC T1G 0BMyiEG KaL TG
T popopieG ata GiMa AsSopéviv Adgakelag (SDS).
Mopgri(-£c) opriynong
+ SUpuyya yopiynong 1,2 ml
* SUVIOTLEVO PUYXOS XOPTyNang.

© Piyyog Black Mini™
Evbeifelg 0 yLa Tov omoio
To atotnpia AeOkavong Opalescence Boost 40% rtpoopiZetat
pOVO yLa LatpLki] Xprion oto atpeio. Epappoletat and tov

ofovtiatpoyia i
Sovdv. To vt AeGkavong tapelov Opalescence Boost
frau ko ot verpd Sévaa, :

G evSopuhukd Aedkavang mou yiverar oo Lapeo. To atatnpa
AeGkavong Lapeiou Opalescence Boost mapéyet pia svaMhaK,
uvtnpnuK péBoSog (aE aLyKpLN P OTEaVEG, GUEL KAL) yia

10 A6GKQVON OKOGPLY, ECTEPIKG QTTOXPUATIGEVIY SOVTLGY

TIou opeilovrat ot PoSLaBETLKOUG TapayovTes Orwg aoBévela,
Tpavpatki f arpoyeviic BN, auyyevels, ovotnpkéc, petaBohikég

ek UlraEz, Nedkavang

avaxobipiong evatabnoiag Opalescence Whitening Toothpaste

with Sensitivity Relief r)/kat ¢pBoptolo Bepuik Enamelast. Avahoya

e T coBapdtnta tng evatoBrotag, eivar StaBéoipeg kat GAAeg

uéBodoL Bepareiag,

EvBoSovtika Bepancupéva Soveia

1. KaBopiore 1 Mpoadokies tou aoBevous, EENyriote v
‘TEpLoptoposE ot ok MW TpoywpAaETE. Tuviatdral n
Njin @utoypagudv pw T dvapkn

2. EmaAnBE0TE TouC UYL TEpLOSOVIIKOUG 0TOGG Kat Ty TIol6TTa.
G evbodovuikiy; Sepaneiag,

3. AgLpéate 510 10 UNK6 QTIOKATGOTAONG KaL EPQPAKTLkOl pLLKoD
owhjva ané tov pukiké Bakapo, 2-3 mm kdrtw and ta vy
oUka. ToroBetriate pila oupBatwkr uahoiovopeprc kovia éyoug
2mm, pa tportortouiévn e ptiv uahoiovopeps kovia 1
pia Aereoppeuotn o0vBetn prytivn yia va ogpayloete T piiko
awhiva Tiou éet urtootet evodoviuk Beparteia. EnalnBevote tov
TOAUpEDLOHG T0U UAKOD TpLY TIpOYWPHOETE.

4, AoNOUBHIOTE TG 0BG 0T EVOTIa «ATIOGVOT Tapandviy,
anopovivovag to0 t yeki} 800 Kat T yuoowkd mheupd
Tou SovtioD.

5. Epappoote 1 yéAn péoa oto voiya npdoPacng ka oty yeth
Kal YAoK EMpaveLa. M appayilee To votypia npéaBaan

) QapHAKOAOYIKES EMEPATELS, AUTEG pmopel va
EVBELKTIKG PETag) aMwY, augnpéveg knAiseg ohepuBplung,
Tetpakurkhivng kat pvokukhivng evnAikuy, opupla, epBpuik

Mivto pem i AedKavan
(Walking bleach),
6.H yEMn et v napapévet e 20 Aere avet egpappoyr,

epuBpoPhdatuon kat unh tpoaknn gBopiou katd

Twv dovTEV

AvtevseiEel

+ OLeykupovoUE ) BAAlousES yuvaikeg Sev mpéeLva
Xonauorotody ipoidvra evKavang Soveiiy.

+ Doov agopé touc aoBevei ) toug xpriatec pe mpoBhiuata
aMepyiag, avatpé€e oto éyypago aMepyoydvy 10U TpOIdvIog
Tou SlatiBetat ot teBuvon www.ultradent.com. Eav
napatnpnBel aMepyn aveidpaon, Gemhovere kahd Ty exteBeipiévn
TEPLOXI] e VePO kat {ntrote amd tov aoBevr) va aupiBoukeutel
OV YLaTpd T0U.

NpogtsorotrioeLg kat Mpo@uAdgetg

* XpOUOTOLOTE 100 T GUMIaTEva iy

« ATOQUYETE 1y GyEon ETap TG EVEpYOD EMOAveLag tou
Tipoidviog eGkavong Sovitv p ta odha fi/kat T pof atéhov.

* T aoBevei e ywwot euatoBnoia ota s6vaa, oviotdrat n
Bepaneta mpw Kat petd ty Bepaneta pe aneuaiodTononTIkd
ek UltraEZ™, oSoviskpepa Aedkavong avakodang
£uauoBnoiag Opalescence™ Whitening Toothpaste with
Sensitivity Relief fi/kat pBopto0yo Bepvixi Enamelast™

* Mepukot aoBevelc priopel va epgavioouy mpoowpwi evoyhnon
o1a 00Aa, Ta Yeikn, tov Aawé, T yAdaoa f ta Sovua. Ev
KAMOLO QIO QUTA T OUTEaTa enpelvet  emSewuBe et
1) SLakor g ypriang 1 oe TepuTiioelg doBaprg evoynang,
KahoTE Tov 050VTIaTpd 0ac,

* Bv 10 Tpoiy Katanofe, meite pieyéheq MOOTTES VepoU kat
ETuKOWWUAGTE e évay yuatpd. Edy To Tpoiy avappognBel,
{ote apéou Latpukd BorBea.

« Evnueptiote Toug aoBevelc o1t Sev elvat Suvar n Aedkavon twy
UNIKDY amoKaTdaTaong Kal y autd auvaToUE T Aetkavan
TV GKoUpIY SOVTIY TW A6 Ty TOTIOBEan 100 UAKOG
anokardgraang.

* Mepupévete Toukdyiotov 7-10 npépeg etd g Sladikaoteg
Aebkavang Tipw T tonoBétnan ouykoMoUpevwy
ANOKATATTATEWY.

* Ot aoBevelc pe ooBapa npoPhipata vyelag Ba mpéme va
upBouAEdOVTaL Tov KUpLO TdpoYo LyetovopkiiG epiBakging
Tipw anb , Bepareia.

* AogeGyEte t emagr pe Ta pna. Zeovete apéows ta pdua,
av é\Bouv o ENa P 10 Tpoiy.

« Ta 6N TpdKkAnanG emnpoBetou epeBiapiod, ta otk
Kal 1 yeviki} otopatike vyela Ba Tpémet va agohoyodviat Tpw
ané ty évaptn TG Bepareiac,

* H asponoinon ¢ adapavtivg f n xprion ndotag atiABwong
Tpw ané omoladnote slasikacta Aeukavang Sev suviatdrat
Kat Sev evioylel 1 Sladikacta Aedkavong, avuBérwg pmopel va
Tipokakéoet evatobnola.

* Ot anokataotdoet Ba pémeL va apayiloviat enapkg
at B mpémet v kaormeetal 6An 1 exteBeuséun evaiobm
obovtiv, Edv undpyet 1atopikd euawoBolag, avupetumiote
Ty e TV KaraMahn anokatdotacn A pe ) ypion evdg
napayovia andgpagng, dmu dentin bonding, éva poapé
oteyavomoLnTKG oSovtivng r} £va oBopLolyo Bepvikt

+ MapaxohouBiate Ty 6050 TG AdkavanG Tou aoBevol yia
va anotpéete T Aedravon népa ar to enBupnTd enineso

0 YA QN6 TV EMQAVELD Ty SOV KL T
Avolypia ipooBaang ypnatponoLveag to Luer Vac kat to SST
(Surgical Suction Tip / PUyyoc xetpoupytkiig avappopnang)

1690 ELDOUDYIKG PUyYOG QVappONanG, Tl va aogUyEte
10 mothiopa g yEANG, amogUyete T xprian vepod Katd v
avappdipnan g yékng.

8. Ouav Sev elvat Tt opare) n yékn, Eemhovete Ekagpiic kat otepvibote
e aépa. MpooEETe v aMoTaGtel n N amoyiévuan f o EkagTkAg
anopovuripag

9. Agohoyriote 1w alay} anéypuong kat enavahdBete, e
elvat avaykaio,

10. f K

g 08nyleg ot evétna
QPQLPETETE TV AMOLOVWON TWV OUAWV.
1. Zppaylote ty npdoBaa pe To TpoTIpwHEVO UMK artoppagng
Katd T Tapackeur) poaBaang xpnowonoLwvag éva
gaipi5io ByBarog Kat agrivovtag éva ehdyato midyog 2-3
MM Y10 T0 PP UG aToKaTdaTaonc, G elvat yia
TapaSeypa Ty mpoowpw prtiv FTemp Ty Tpoowp Kovia
UltraTemp Regular.
12. Meputvete 7-10 npiépe perd t Slabikaaia AeGkavong,
TIpOTOD TOMOBETAETE T eV amokaTdoTacn, KaBc Ta
Ak MedKavaNg iCouy 10 5pton Twv G
napayovwy

INPEWWOEL;

+ Edv emBupete emuméov AeOkavon, poypapariote T ek véou
Kat enavahapete Ty mapandvw Slasikacia Aedkavan Latpelou
Opalescence Boost 40% f} ypnoonotjote to obotnpa Aedkavang
Opalescence™ Endo,

+ Hunotpon tou anotehéopiato elva avapevéyevn, Suvatdar
enavahnuki Bepaneia Aedxavong kiBe 3-5 ypouia.

+EQ £YETE OIOLEOBATIONE EpLTTELS OYETKA PE QUTH TO T0iGY,
\mopeite va Bpetre npooBeteg mnpopoptec ot iedBuvon hitps://

sm/products/c g/in-office/
opalescence-boost

Enegepyaoia

lava anopyete ) Sactaupodiievn pouvon, kaapiote T

alptyya pe éva amoAUPaVIKO PETPLAG LoXUOG HEtagD Twy Xproewy

K XPNOUOTIOUOTE TpOoTateTIkG KaAUHa piag ypriang, Edv Bev

XPnoworounBel Tpoatateutiko kahuppa, 1 cpLyya Ba TpETeL va

avnprumiZetaL wg mpoiov piag Kat pévo ypron

AmoBrikevon kat andéppupn

AoBnKetiote akohouBvrag TS 08Ny G eukétag TG EEWTEpIKrG

ouokeuaoiag,

Aoppi{e ta anoBATa GGQWVA pE TOUG TOIKOGG KAVGVEC, 0Bnyieg

Kl KQVOULOHOLC,

+ ATopplte Ta QGBI GGPUVE i TOUG TOTKOUG KavdVES,

0Byieq KaL kavoviopol,

+ Mpw ané Ty andppun twy cuplyywy, avappogriote vepo atn

yava

Enamelast™ fluorlakk.

* Noen pasienter kan oﬁp\eve m\d\enid\? ubehag i
tannkjattet, leppene, halsen, tungen eller tennene.
Skulle noen av disse stplomene vedvare eller forverres
etter avsluttet bruk, eller i tilfeller av alvorlig ubehag,
ring din tannlege.

* Hvis produktet svelges, drikk store mengder vann OE
kontakt lege. Hvis produktet er aspirert, sgk pyeblikkelig
legehielp.

* Pasienter ma informeres om at restaureringsmaterialer
ikke vil blekes, derfor anbefaler vi  bleke marke tenner
for plassering av reslaurerin%er.

* Vent minst 7-10 dager etter blekingsprosedyrer fgr du
legger adhesive restaureringer.

* Pasienter med alvorlige helseproblemer ber konsultere
sin primere helsekontakt far ehandh’ng.

* Unngd kontakt med aynene. Skyll umiddelbart hvis
produktet kommer i kontakt med dem.

* For & forhindre ytterligere irritasjon, ber tannkhﬂttel
o? den generelle munnhelsen vurderes fgr behan-
dlingsstart.

* Etsing av emalje eller polering med prophy-pasta far
blekingsprosedyren anbefales ikke og effektiviserer ikke
blekingsprosessen (men kan forarsake falsomhet).

* Restaureringer ma véere tette, og alt eksponert sensitivt
dentin ber dekkes. Hvis det er historikk med tannsen-
sitivitet, behandle med passende restaurerings- eller
blokkeringsmiddel som demmbondmg, et midlertidig
dentinforseglingsmiddel eller fluorlakk.

* Overvak pasientens blekmgsfremgan? for & forhindre
bleking utover gnsket blekingsniva eller grad av
translucens.

* Skyll tomme sprayter og brukte spisser grundig med
vann fgr de kastes, for & unnga brann.

* La sproytene fa romtemperatur far blanding.

* Pasienter og tannhelsepersonell mé bruke vernebriller
med sideskjold ved handtering av dette produktet.

* Huis gelen ikke er rgd etter blanding, ma den ikke
brukes. I sé fall ble den ikke blandet ordentlig

* Huis blptvevsfalsomhet eller irritasjon oppstdr, instruer
pasienten om & bruke en OTC oral-anestesigel eller
vitamin E-olje.

* Inneholder natriumfluorid.

Trinnvise instruksjoner

Forberedelse

1. Gjennomfer en oral undersgkelse og behandle potensielle
problemomrader, inkludert men ikke begrenset til
eksponert dentin, karies, osv., fgr behandlin

2. Bestem og noter utgangsfargen. Bruk fotografier nar det
er indikert for basisdokumentasjon.

« H omrader (hvite ), som

kanskje ikke er synlige for det blotte gye, vil bleke raskere,

og dermed bli tydeligere under bleking. Fortsett ble-

k\ngsbehand\\n%fn (il tannene far jevn farge. Reevaluer

to uker etter blekingsbehandling nar tannfargen har

stabilisert seq.

« For en liten prosentandel av befolkningen vil ikke tennene
bli nevneverdig lysere.

* Noen amalgamfyllinger kan etterlate en mork lilla farge i
blekeskinnen. Dette er normalt.

« Tenner kan & ny misfarging over tid, oppfrisking av tann-
bleking er ngdvendig.

Rapporter en alvorlig hendelse til produsenten og den kom-

petente myndigheten.www.ultradent.com / 1.800.552.5512

/801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40%
Gabinetowy system wybielania zebéw P I_
Opis produktu
Zel wybielajgcy Opalescence™ Boost™ oFarty na 40%
nadtlenku wodoru jest przeznaczony wytacznie do uzytku
w gabinecie. Dwucylindrowa strzykawka Jet Mix zapewnia
maksymalna moc przy kazdej aplikacji oraz precyz{gwe
dozowanie aktywatora. Jeden cylinder zawiera unikalny
aktywator chemiczny, ktdry jest taczony z drugim cylindrem,
zawierajacym nadtlenek wodoru.
W przypadku wszystkich opisanych produktow, przed
uzyciem nalezy uwaznie przeczytac i zrozumie€ instrukcje

1. Natozyc warstwe zelu o grubosci 0,5-1,0 mm na wargowa
powierzchnie zeba.

2. Pozostawic zel na zebach przez 20 minut na kazda
aplikacje, regularnie sprawdzajac komfort pacjenta i
odsysajac é‘mi

UWAGA: Unikac kontaktu z tkankg miekka i przeptywem

Sliny. Jesli dojdzie do podraznienia chemicznego w wimku

kontaktu miekkiej tkanki jamy ustnej z zelem nadtlenkowym,

nalezy natychmiast zetrze¢ zel z tkanki za pomoca wilgotnej
gazy I dobrze sptukac obszar. Tkanka powinna wrécic
0 normy w ciagu 20-30 minut. Zapoznac sie z sekcja

,Ostrzezenia i srodki ostroznodci”.

3. Odessac zel z zebow za]pumo(q Luer Vac i koricowki
SST™ (Surgical Suction Tip) lub ssaka chirurgicznego. Aby
unikna¢ rongskiwama zelu, nie uzywa¢ wody podczas
odsysania. Gdy zel nie jest juz widoczny, lekko sgmkac’

i wysuszy¢ powietrzem. Zachowac ostroznosc, aby nie
przesunac bariery izolacynej ani koferdamu.

4.'Po kazdym zastosowaniu sprawdzi¢ odcieri i monitorowac
pacjenta pod katem wrazliwosci i podraznienia. Jesi
wystapi powtarzajaca sie nadwrazliwos¢, przerwaé
stosowanie.

5. Powt6rzy¢ kroki opisane w czers'cw Nakfadanie
%abmetowega systemu wybielajacego Opalescence Boost

0% do osiagniecia pozadanych rezultatow, wykonujac nie
wigcej niz 3 aplikacje. Nie przekraczac 3 aplikacji na wizyte.

6. Kierowac sie profesjonalnym osadem w umawianiu
kolejnych wizyt zabiegowych.

Czyszczenie

1. Odessac zel z zebéw za pomoca Luer Vac i korficowki
SST (Surgical Suction Tip) lub ssaka chirurgicznego.

Aby uniknac rozpryskiwania zelu, nie uzywac wo z pod-
czas odsysania. Gdy zel nie jest juz widoczny, dokfadnie
sptukac, a nastepnie wysuszy¢ intensywnym ssaniem.

2W Frzypadku stosowania bariergz 2ywicy OpalDam
delikatnie wsuri koricowke pod bariere z zywicy, aby ja
usunac lub usuna¢ koferdam.

Uwagi: W przypadku pacjentow ze zdiagnozowang nadwraz-

liwoscia zebow przed i po zabiegu zaleca sie stosowanie

zelu odczulajacego UltraEZ, pastz wyb\e\aﬂ‘qce] Opalescence

Sensitivity Relief Whitening Toothpaste i/fub lakieru

fluorowego Enamelast. W zaleznosci od nasilenia wrazliwosci

doslane 53 inne opcje leczenia

Zeby leczone endodontycznie

1. Ustalic oczekiwania pacjenta. Wyjasnic wszelkie
ograniczenia estetyczne przed przystapieniem do zabiegu.
Zalecane 53 zdjecia przedzabiegowe.

2. Iweryfikowac zdrowe tkanki przyzebia i jakosc leczenia

neqo.

oraz informacje zawarte w karcie charakterystyki.
Dostepne formy aplikacji
« Strzykawka do aplikagji 1,2 ml
« Zalécana koricowka do avehkaq'\

° Koricowka Black Min
Wskazania do stosowania / przeznaczenie
System wyb\e\ajity Opalescence Boost 40% jest
przeznaczony wytacznie do uzytku leczniczego w gabinecie.
Aplikacje wykonuje dentysta w celu wybielenia jednego
lub wiecej zeb6w. Gabinetowy system wybielajacy
Opalescence Boost jest rowniez stosowany w przypadku
wybielania zebéw martwych, w tym gabinetowego
wybielania wewnatrzkoronowego. Gabinetowy system
wybielajacy Opalescence Quick stanowi alternatywna,
zachowawczg (w poréwnaniu z koronami, licéwkami itp.)
metode usuwania ciemnych, przebarwionych zmian na
zebach, spowodowanych czynnikami predysponujacymi,
takimi jak choroba, urazy traumatyczne lub jatrogenne oraz
czynniki wrodzone, ogélnoustrojowe, metaboliczne lub
farmakologiczne. Przytz(ny mogg obejmowac migdzy innymi
podwyzszony poziom bilirubiny, stosowanie tetracykliny i
minocykliny u dorostych, porfirie, erytroblastoze

dowq i
wysokie spozycie fluoru w okresie rozwoju zeb6w.

Bruk - A blande Opalescence B

1 Swifor at spraytene er godt festet.

2.Trykk det lille, klare trykkstempelet inn i den midterste,
lille, klare spreyten for & bryte den indre membranen og
blande sammen blekemiddel og aktiveringsstoff.

3Trykk pa trykkstempelet pa den rode sprayten, skyv alt
innholdet inn i den gjennomsiktige spm{ten

4. Trykk innholdet i det gjennomsiktige trykkstempelet helt
tilbake i den rade sprayten.

t-bleking i klinikk

P

. Kob\et{w c\jzy lub karmiace nie powinny stosowac
produktéw do wybielania zebdw.

« W przypadku pacjentéw lub uz 0

3. Usunac cate wypenienie i uszczelnienie korzeni z
jamy miazgi zeba, 2-3 mm ponizej zdrowego dziasta.
Umiescic konwencjonalny glasjonomer o grubosci 2
mm, glasjonomer modyfikowany zywica lub zwiazang
plynna zywice kompozytowa, aby uszczelnic kanat leczony
endodontycznie. Przed przystapieniem do pracy nalezy
sprawdzic zestaw materiatu.

4.Postepowac zgodnie z instrukcjami ,lzolacja” powyzej,
izolujgc zaréwno wargowg, jak'i jezykowa strone zeba

5. Wycisnac zel do otworu dostepoweqo oraz na
powierzchnie wargow i jezykowa. Nie uszczelnia otworu
dostepowego. Nie uzywac do metod?/,,walkmg bleach”.

6. Pozostawic zel przez 20 minut na aplikacje..

7. Odessac zel z powierzchni i otworudostepowego zeba za
pomoca Luer Vac i kricéwki SST (Surgical Suction Tip) lub
ssaka chirurgicznego. Aby uniknac rozpryskiwania zelu, nie
uzywac wody podczas odsysania.

8. Gy zel nie jest juz widoczny, lekko sptuka i wysuszy¢
owietrzem. Zachowac ostroznoéc, aby nie przesuna¢
ariery izolacyjnej ani koferdamu.

9. Oceni¢ zmianeg odcienia i powtdrzy¢ w razie koniecznosci.

10. Postepujac zgodnie z instrukcjami w sekcji ,Czyszczenie”,
usungc bariery dziastowe.

11.W ramach przygotowania dostepu uszczelnic go za
pomoca p anej izoladji, uzywajac k

Zp
alergicznymi nalezy zapoznac sie z dokumentem
dmy(z?[ym alergenéw zawartych w produkcie na stronie
www.ultradent.com. W przypadku zaobserwowania reakji
a\erF\czneJ nalezy doktadnie sptukac narazony obszar woda
i polecic, aby pacﬁekn.t skonsultowat sie z lekarzem.

isrodki i

5. For a blande med bleki

grund\g, skyves stavene frem og tilbake kontinuerlig.
land sammen 25 ganger pa hver side

6. Press all blandet gel inn i den rade sprayten.

7.vrifor & skille de fo spraytene og fest den anbefalte
spissen (Black Mini-spiss) pa den rade sprayten

8. Kontroller flyt, konsistens og at fargen er rad far pafering
intraoralt. Hvis man merker motstand, bytt spissen og
kontroller pa nytt. Hvis gelen ikke er rad, ma den ikke
brukes. Se trinn 2 i delen «Bruk - A blande Opalescence
Boost-bleking i Klinikk».

MERK:

* Opalescence Boost-bleking pa Klinikken bgr brukes
innen 10 dager etter blanding. Oppbevares kjglig mellom
hvert bruk.

* Se blandekortet som inngdr.

Isolasjon - OpalDam™ resinbarriere (anbefalt

isolasjon)

1. Fjern Luer-lasehetten fra OpalDam™- resinbarrieren og
sett pa den anbefalte appliseringsspissen. Se i Advarsler
og forholdsregler.

2. Sikre at materialet flyter fr intraoral pafgring.

3. Skyll og tark tenner og blgtvev grundig. Plasser Ultradent
IsoBlock™-biteblokk g selvstatfende
leppe-/kinn-retraktorer (eller Ultradent Umbrella™-
retraktor) for & unngd at Opalescence Boost-blekegeleen
kommer i kontakt med blgtvev.

4. Pafar OpalDam-resinbarriere langs tannkjgttkanten,
overlapp ca. 2-3 mm pa emalien. Begynn oP fullfgr en
tann bortenfor tannen/tennene som skal blekes. Bruk
barrieren for 4 isolere tann/tenner som skal behandles.

5. Press ut resin gjennom eventuelle dpne interdentalrom og
ut pa lingual slimhinne for & forsegle og dekke eksponert
papilla qustendl%

6.Bruk munnspeil or & sikre at det ikke er defekter som
eksponerer den underliggende gingivaen. I sa fall, péfar
resin pa defektene.

7. Lr\ésherd 20 sekunder per bue ved bruk av en fram- o
tilbake bevegelse. Nar du isolerer en enkelt tann, herd i
5 sekunder. Sjekk resmherdin]qen ngye med et instrument.

Isolasjon - Kofferdamduk (alternativ isolasjon)

1. Sett'pa kofferdam for & isolere tennene som blekes.

Bruk - Pafgring av Opalescence Boost 40 %-bleking

for Klinikk

1. Pafor et 0,5-1,0 mm tykt lag med gel pa labialoverflaten

2. La geleen forbli pa tennene i 20 minutter per pafaring,
kontroller med jevne mellomrom pasientens komfort
og sug ut spytt

MERK: Begrens kontakt med blatvev el\ersFytl. Huis det

oppstar kjemisk \rritaﬁon fordi det intraorale blatvevet

kommer i kontakt med peroksidgelen, tark umiddelbart

av ge\en fra vevet med en vt gasbind og skyll omradet

godt. Vevet skal ga tilbake til normal tilstand innen 20-30

minutter. Se i Advarsler og forholdsregler

3.Sug gel fra tennene ved bruk av Luer Vac og SST™
(Surgical Suction Tip) eller en kirurgisk sugespiss. Ikke
brukvann mens du su?er gel for & unnga sprut av gel. Nar
ingen el er synlig, skyll lett og lufttark. Veer forsiktig sa du
ikke losner isolasjonsbarrieren eller kofferdamduken.

4. Vurder nyanseendringen etter hver pafaring og overvak

asienten for falsomhet og irritasjon. Hvis vedvarende

olsomhet oppstar, avbryt bruken.

5. Ikke gjenta trinnene under avsnittet «Pafgring av
Opalescence Boost 40 %-bleking for Klinikk» mer enn
3 ganger hvis gnskede resultater ikke er oppnas. Ikke
overskrid 3 pafgringer per besgk.

6. Trapp ned etter behov ved & bruke faglig skjenn.

Rengjorin

1.5ug gel fra tennene ved bruk av Luer Vac og SST™
(Surgical Suction Tip) eller en kirurgisk sugespiss. Ikke
brukvann mens du suger %e\ for &unngd spruting av gel.
Nér ingen gel er synlig, skyll og sug grundig

2. Hvis du bruker OpalDam-resinbarriere, skyv spissen
forsiktig under barrieren for & fierne den eller fiern
kofferdamduken.

Merknader: For pasienter som vet at de har tannfglsomhet,

anbefales far og etter med

o0y Ko aSELGOTE T Uypo otV aMOYETEUO.
1 Sladikacia 500 TOUAGYLOTOV (POPEG TIPOTOU TIETAEETE Tr)
o0ptyya. BeBawBelte ot ot yaleg mov ypnaworotiBrkav éxouy
EemhuBe e vepd,

Diagopeg MAnpogopieg

UltraEZ™ desensibiliserende gel, Opalescence™ sensitivitets-
dempende blekmFtannkrem og/eller Enamelast™ fluorlakk.
Avhengig av alvorlighetsgraden av falsomheten, er andre
behandlingsalternativer filgjengelige.

Endodontisk behandlede tenner

* Uzywac tylko zalecanych koricowek.

* Unika¢ bezposredniego kontaktu aktywnej powierzchni
produktu wybielajacego zeby z dzigsfami i7lub Sling,

* W przypadku pacjentéw ze zdiagnozowang nadwrali-
woscig zebéw przed i po zabiegu zaleca sie stosowanie
zelu odczulajacego UltraEZ™, pasty wybielajacej dla
zeb6w wrazliwych Opalescence™ i/lub lakieru fluorowe-

0 Enamelast™.

* Niekt6rzy pacjenci moga odczuwac przemijajac
dyskomfort dzigset, warg, gardta, jezyka lub zebow. Jesli
kidrykolwiek z tych objawdw utrzymuje sig lub nasila po
zaprzestaniu stosowania lub jesli wystapi silny dyskom-
fort, nalezy skontaktowac si¢ ze stomatologiem.

* W przypadku Emkmetla produktu nalezy wypic duze
ilosci wody i skontaktowac sie z lekarzem. Jesli produkt
przedostanie sie do drég oddechowych, nalezy natychmi-
ast udac sie po pomoc medyczna.

* Nalezy poinformowac pacjenta, ze materiaty do
wypefnier nie ulegng wybieleniu. Zalecamy wybielanie
ciemnych zebow przed zafozeniem wypetnienia.

* Po zabiegu wybielania nalezy odczekac co najmniej 7-10
dni; nastepnie moina przystapic do zatozenia uzupetnie-
nia adhezyjnego.

* Przed rozpoczﬁcwem zabiegu pacjenci z powaznymi
problemami zdrowotnymi powinny skonsultowac sig
2 lekarzem.

* Unika¢ kontaktu z oczami. Natychmiast sptukac, jesli
produkt wejdzie z nimi w kontakt.

« Aby zapobiec dodatkowym podraznieniom, przed
rozpoczeciem zabiegu nalezy ocenic stan dziaset i ogélny
stan jamy ustnej.

* Wytrawianie szkliwa lub polerowanie pasta profilaktyczng
przed zabiegiem wybielania nie jest zalecane, gdyz
w zaden spos6b nie nasila procesu wybielania, moze
jednak powodowac nadwrazliwos¢.

* Uzupetnienia powinny by¢ odpowiednio uszczelnione,

a cata odsfonieta, wrazliwa zebina powinna zosta¢
zakryta. Jesli u pacjenta zdiagnozowano nadwrazliwosc,
nalezy zastosowac odpowiednie uzupetnienie lub Srodek
b\okuj?(y, taki jak system wigzacy, tymczasowy Srodek
uszczelniajacy zebing lub lakier fluorowy.

* Monitorowanie postepu wybielania pomaga zapobiec
przekroczeniu pozadanego poziomu wybielenia lub
stopnia przeziernosci.

* Puste strzykawki i zuzyte koricowki dokfadnie przeptukac
woda przed wyrzuceniem, aby unikna¢ pozaru.

* Doprowadzi¢ strzykawki do temperatury pokojowej przed
wymieszaniem.

* Podczas stosowania tego produktu zaréwno pacjent, jak
i pracownicy gabinetu Stomatologicznego powinni miec
2atozone okufary ochronne z bocznymi ostonami.

* Jesli po wymieszaniu zel meéesl czerwony, nie nalezy go
uzywac. Nie zostat odpowiednio wymieszany.

* W przypadku wystapienia nadwraZliwosci lub podraznie-

nia tkanek miekkich nalezy poinstruowa pajenta, aby

stosowat doustny zel znieczulajacy bez recepty lub olejek

zwitaming E.

+ Zawiera fluorek sodu.

Instrukcja krok po kroku

Przygotowanie

1. Przeprowadzic badanie jamy ustnej i przed zabiegiem
wyleczy¢ obszary budzace zastrzezenia, w tym m.in.
odstoniet zebine, prochnice itp.

2. Okredlic i zapisac odcieri podstawowy. Uzy¢ zdjec, jesli
wymagane s do prowadzenia dokumentacji podstawowej.

anie systemu
wybielajacego Opalescence Boost

1. Upewnic sie, ze strzykawki s3 dobrze do siebie
przymumwane.

2. Weisna¢ maty przezroczysty tiok do niewielkiej
przezroczyste] strzykawki w Srodku, aby rozerwac
wewnetrzna btong i potaczy¢ wybielacz i aktywator.

3.Nacisna¢ tiok czerwonej strzykawki, wprowadzajac catq
2awarto$¢ do przezroczystej strzykawki.

4. Catkowicie wcisna¢ zawartos¢ przezroczystego tioka z
powrotem do czerwonej strzykawki.

5. Aby doktadnie wymieszac aktywator z zelem wybielajacym,
przesuwac thoczki miarowo w przod i w tyt mieszajac
zawartosc 25 razy po kaidej stronie.

6. Weisnac caty wymieszany zel do czerwonej strzykawki.

7. Skrecic i rozdzieli¢ strzykawki, a nastepnie solidnie
przymocowac zalecang koricowke (koncowka Black Mini)

wacika i przestrzen dla tymczasowego
materiafu wypetniajacego, takiego jak zywica tymczasowa
J-Temp lub materiat UltraTemp Regular o minimalnej
grubosci 2-3 mm,
12.Przed zatozeniem statego wypetnienia nalezy odczekac
7-10dni po zabiegu wybielania, poniewaz materiaty
wybielajace kolidujg ze $rodkami wiazacymi.
Uwagi:
« Jesli pozadane jest dodatkowe wybielenie, powtdrzy¢
gowyiszq procedure gabinetowego wybielania Oga lescence
005t 40% na kolejne) wizycie lub zastosowa wybielanie
Opalescence™ Endo.
« Nalezy spodziewac sie cofania osiagnigtych efektow.
Zalecana jest kontynuacja wybielania co 3-5 lat.
W przypadku pytan dotyczacych tego produktu, dodatkowe
informacje mozna znalezc na stronie https://www.
ultradent.com/products/categories/whitening/in-office/
opalescence-boost.
Przetwarzanie
Aby unikna¢ zanieczyszczenia krzyzowego, pomiedzy kole-
jnymi zastosowaniami nalezy przetrzec strzykawke Srodkiem
dezynfekujacym §redme?0 poziomu i uzy¢ jednorazowego
rekawa ochronnego. gs’ i rekaw ochronny nie jest uzywany,
strzykawke nalezy traktowac jako jednorazows.
Przechowywanie i utylizacja
Przechowywac zgodnie 7 etykieta opakowania zewnetrz-
negol.

Odpady nalezy usuwac zgodnie z lokalnymi przepisami,

wylycznymi i przepisami

« Odpady nalezy usuwac zgodnie z lokalnymi przepisami,
wytycznymi i przepisami

« Przed wyrzuceniem strzzkawek nalezy zassa¢ do strzykawki

wodg i wycisnac ptyn do kanalizacji. Powtdrzy¢ kilka razy

przed wyrzuceniem strzykawki. Upewnic sie, ze wszystkie

2uyte gaziki sa sptukane woda.

Rozne informacje

« Niedostatecznie uwapnione okolice (zmiany z biatymi
Elamkarm), ktére moga nie by¢ widoczne gotym okiem,

6dq si wybielac szybciej, przez co stanq sig widoczniejsze

podczas zabiegu. Kontynuowac wybielanie, az powi-
erzchnia zeba Stanie sie jednorodna. Ponowna ocena
dwa tygodnie po zabiegu wybielania, gdy kolor zebéw
ustabilizuje sie.

« Dla niewielkiego odsetka populacji ich zeby nie wybielg sie
w sposéb zauwazalny.

« Niektére wypefnienia amalgamatowe moga pozost-

awia ¢ kolor'na nakfadce wybielajacej.

To normalne.

« Zeby moga z czasem ponownie ulec przebarwieniu, w razie

potrzeby poprawic zabieg wybielania zebow.
Wszelkie powazne incydenty nalezy zgfaszac producentowi i
wiasciwemu organowi.www.ultradent.com / 1.800.552.5512
/801.572.4200
Opalescence™ Boost™ 40%

Systém pro ordinacni béleni zubl cs
Popis produktu
Belici systém Opalescence™ Boost™ 40% s peroxidem
vodiku slouzf pouze k Iékafskému pouiti ve stomam\oi;\cké
ordinaci. Aplikacni stfikacka se 2 vlci zajistuje maximalni
sflu aplikace a presné davkovant aktivatoru. Jeden vélec
obsah?e unikatni chemicky aktivator, ktery je kombinovan s
peroxidem vodiku obsazenym ve druhém valci.
U vdech popsanych produktd si pred pouZitim peclivé
Efeﬁléle vsechny pokﬁny ainformace uvedené v

ezpecnostnich listech.
Forma aplikace
« aplikacn( stitkacka 1,2 ml
« Doporucend aplikatnf koncovka
° Kanyla Black Mini™

Indikace k pouZiti / Zamysleny ticel
Belici systém Opalescence Boost 40% slouzi pouze k
1ékarskému pouZitf ve stomatologické ordinaci. Aplikuje jej
2ubni Iékar v ramci béleni jednoho nebo vice zubu. System
ordinacniho béleni Opalescence Boost se pouziva také u
nevitalnich zubd, véetné ordinacniho intrakoronalnino béleni.
S}/slém ordinacniho béleni Opalescence Boost predstavuje
alternativni, konzervativni metodu (ve srovnani s korunkami,
fazetami atd.) béleni tmavych, vnitfné zbarvenych zubd
nasledkem predispozicnich faktord, jako jsou napfiklad
onemocnéni, traumatické nebo iatrogenni poskozent,
vrozené, systémové, metabolické nebo farmakologické vivy.
Mezi tyto vlivy patfi napriklad zvyseny bilirubin, tefracyklinové
aadultn minocyklinové skrny, porfyrie, erytroblastéza
fetalis a vysoky prijem fluorid( béhem vyvoje zubi.
Kontraindikace

« Pripravky na béleni zubii by nemély pouzivat téhotné
a kojic Zeny.

« Pacienti ¢i uzivatelé s obavami z alergie se mohou seznémit
s dokumentem o alergenech ve vyrobku, ktery'He k dispozici
nawebové adrese www.ultradent.com. Dojde-[i k alergické
reakci, oplachnéte exponované misto dikladné vodou a
odkaite pacienta na jeho |ékare,

Varovani a bezpecnostni opatfeni

* Poutivejte pouze doporucené koncovky.

« Zabrarite primému kontaktu aktivniho povrchu pripravku
na béleni zubdi s dasnémi a/nebo slinami.

« U pacienti s citlivymi zuby doporucujeme pred a po
bélenf zuby oSetfit znecitlivujicim gelem UltraEz™, bélic
zubni pastou na citlivé ZUbY Opalescence™ Sensitivity
Relief a/nebo fluoridovym lakem Enamelast™.

* U nékterych pacientd mdze dojit k docasnému

dzdéni dasni, rtd, krku, jazyka nebo zub. Pokud
éni EOJ) rusenf pouzivani pretrvavd nebo se

pokud pfi pouitf pocitite silné nepohodl,
zavolejte svému zubnimu lékafi

« PFi poziti produktu v{piite velké mnozstvi vody a kon-

taktujte lékare. Dojde-Ii k vdechnuti produktu, okamzité

vyhledejte Iékar'skou pomoc.

+ Informujte pacienty o skutecnosti, Ze vypliiové materialy
nelze vybélit, a doporucujeme proto bélenf provést pred
jejich implantacf.

« Pred dostavbou zubli adhezivni metodou pockejte po
bélenf alespori 7-10 dni.

* Pacienti se zdvaznymi zdravotnimi problémy by méli
podstoupent [é¢by nejprve zkonzultovat se svjm prak-
tickym lekarem,

« Zamezte kontaktu pipravku s oima. Dostane-li se
piipravek do oti, o¢i okamZité vyplachnéte vodou.

* Aby nedochdzelo k nezadoucimu drézdéni, pred zaha-
jenim kiiry nejprve vyhodnotte, zda je kira vzhledem ke
zdravotnimu stavu dasni a celé Gstni dutiny vhodna,

« Pred jakymkoli typem béleni se nedoporucuje leptént
skloviny ani lestent profylaktickou pastou. Tyto metody
procesu bélenf nijak nepomahajf (naopak mohou
zpUsobit citlivost).

* Je potfeba dostatetné utésnit zubni vypIné a zakryt
veskerou obnazenou zubovinu. U pacientd s dolozenou
citlivosti zubi tyto nejprve osetfete vhodnym vypliovym
nebo blokujicim pripravkem, napfiklad bondovacim
pripravkem na dentin, nebo docasné tésnicf pfj

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

Zpracovani

Abyste se vyhnuli kfzové kontaminaci, mezi jednotlivymi

pouiitimi otfete stfikacku stredné silnym dezinfekénim

prostredkem a pouzivejte jednordzové bezpecnostni
nastavce. Pokud stifkacku neioui(va'te s bezpecnostnim
néstavcem, pak slouzi pouze k jednorézovému pouiti.

Skladovani a likvidace

Uchovavejte v souladu se 3titkem na vnéjsim obalu.

Odpad likvidujte v souladu s mistnimi pravidly, smérnicemi

a predpisy

+ Odpad likvidujte v souladu s mistnimi pravidly, smérnicemi
a predpisy.

« Pried likvidaci stfikacek nasajte vodu do stfikacky a vytlacte
kapalinu do odpadu. Pred likvidaci injekénf strikacky post-
up nékolikrat opaktgle Ujistéte se, ze jsou viechny pouzité
gdzy oplachnuty vodou.

Rlizné informace

» Hypokalcifikované oblasti (|éze s bilymi skvrnami), které
nemusf byt viditelné pouhym okem, se vybél{ rychleji, a
béhem béleni Emw udou zfetelngjsf. Pokracuite v bélent
do té doby, dokud nebude mit povrch zdravé oblasti zubu
stejny odstin. Odstin vyhodnotte dva tydny po vybéleni,
jakmile se zabarveni zub( stabilizuje.

+ Umalého procenta populace bélici kiira nepovede ke
znatelnému vybéleni zub.

+ Nékteré amalgdmové vjpiné mohou na bélicim nosici
zanechat tmavé fialovou barvu; jde o normalni jev.

* Zuby se mohou s postupem casu opét zabarvit. Dle potfe-
by dobélujte dostupnymi kdirami.

Jakékoli zvainé problémy hlaste vjrobci a piislusnym

5512/

organ(m. www.ultradent.com / 1.800.552.
801.572.4200
Opalescence™ Boost™ 40%

Cvcrema otbenvBaHig 3y608 B kabuere Bpaya
Onucanme npoaykTa
Tenb Ans otbenmearms Opalescence™ Boost™ c 40%
nepexyck BOAOPOAA NPeAHasHaveH Ans UCMob30BaHNS
TOMLKO B KABUHETE Bpaya. 2-X LVAMHAPOBBIA WNpHL| NS
CIPYIHOTO CMewwBaHHS
0BECneUMBAET MAKCUMAbHYH TOUHOCTE NPUMEHEHNS 1

na dentin & fluoridovym lakem.

* Proces béleni zubli pacienta sledujte, abyste predesli
prebélent zubli pres pozadovanou troven bélosti ¢i
prihlednosti.

* Prdzdné stifkacky a pouZité koncovky pred likvidact
dakladné oplachnéte vodou, aby nedoslo k pozaru.

« Pred michdnim pripravki nejprve pockejte, az se
strkacky prizpdsobi pokojove teploté,

* Pacienti a stomatologové musf mit pfi Eouiw’va’m’ produk-
tu nasazené ochranné bryle s bocnimi krytyt.

* Pokud gel po smichani nenf cerveny, nepouiw’veLtejej.
V takovém pripadé nedoslo ke spravnému smichanf
pripravka.

« Pokud dojde k citlivosti nebo podrazdéni mékkych tkani,
poucte pacienta, aby pouZil volné prodejny perordinf
anesteticky gel nebo olej s vitaminem E.

* Obsahuje fluorid sodny.

Pokyny v krocich

Priprava

1. Pred zahdjenim léchy vySetfete Ustni dutinu a pfipadné
osetfete problematickd mista, mimo jiné odhalenou
2ubovinu, zubni kazy atd

2. UrCete a zaznamenejte zakladni odstin. Je-li to potFeba, k
dokumentaci pouzijte fotografie.

Pouziti - Michani systému pro ordina¢ni béleni

Opalescence Boost

1. Ujistéte s, ze jsou injeként stiikacky bezpecné pripojeny.

2. Zatlacte maly ciry pist do stfedni malé ciré stfikacky,
dokud nedojde k protrzeni vnitini membrany a spojeni
bélidla a aktivitoru.

3.Stisknéte pist cervené stifkacky a wytlacte veSkery obsah do
prihledne stfikacky.

4. Vtlatte obsah tirého pistu zcela zpét do Cervené stiikacky.

5. Cheete-li aktivator dilkladné promichat s bélicim gelem,
zatlacte stonky tam a zpét a promichejte 25krat na
kazdou stranu.

6. Vytlacte viechen smichany gel do cervené stfikacky.

7. Gtocenim oddélte obé strikacky a bezpecné nasadte
doporuceny hrot (¢erny mini hrot) na cervenou stfikacku

8. Pred intraoralni aplikaci ovéite pritok, konzistenci a Ze
barva je Cervend. Pokud pfi expresi narazite na odpor,

vyméfite koncovku a stav prekontrolujte. Pokud gel nenf
Cerveny, nepouZivejte jej a prectéte sikrok 2 v ¢dsti ,Pouiiti
— Michani systému pro ordinacni bélenf Opalescence Boost

POZNAMKA:

* Systém pro ordinacni béleni Opalescence Boost pouZijte

do 10 dnu od smichani. Mezi jednotlivymi pouitimi

uchovévejte v chladu.

* Viz prilozend michaci karta.

Izolace - bariérové pryskyfice OpalDam™ (doporucend

izolace)

1. Odstrarite uzavér Luer lock z bariérové pryskyfice
OpalDam™ a bezpecné pripojte doporucenou aplikacni
koncovku. Viz varovani a bezpecnostni opatrent.

2. Pred intraordlni afhkacw’ pripravku ovéfte pratok pripravku.

3.Zuby a dasné diikladné oplachnéte a vysuste. Umistéte
skusovy blok Ultradent IsoBlock™ a samonosné retraktory
ti a tvafi (nebo retraktor Ultradent Umbrella™), aby
se bélic gel Opalescence Boost nedostal do kontakiu s

jakoukol mékkou tkani.

4 Naneste %wskyfwinuu bariéru OpalDam Fn él
gingivalniho okra}e, atoss presahem priblizné 2-3
mm na sklovinu. Zacnéte i skoncete u jednoho zubu za
nejvzddlenéjSim bélenym zubem. K izolaci o3etfovaného
2ubu / o3etiovanych zubli pouiijte bariéru.

5.5kize viechny oteviené otvory wytlatte pryskyfici na
lingvalni tkan tak, aby se zcela utésnila a zakryla odhalend

6. Pomoci zrcatka zkontrolujte, zda skrze mezery nikde nenf
odhalena dasen. Pokud ddsei odhalend je, naneste do
mezer pryskyfici.

7. Kaidy oblouk vytvrzujte svétlem (pohyb jako pfi skenovani)
po dobu 20 vterin. Pfi izolaci jednoho zubu skenuijte po
dobu 5 vtefin. Vitvrzeni pryskyfice peclivé nastrojem
zkontrolujte.

Izolace - Pryzové chrénitko (alternativni izolace)

1. Bélené zuby izolujte pomoci pryzového chranitka.

Pou Aplikace Opalescence Boost 40% In-Office

Whiteninﬁ?

1. Na labidIni povrch zubu naneste 0,5-1,0 mm silnou
vrstvu gelu

2. Pfi kaidé aplikaci nechte gel na zubech 20 minut, pravidel-
né kgmm\uite pohodlf pacienta a odsavani slin.

POz abraiite kontaktu s mékkymi tkanémi nebo

slinami. Pokud dojde k chemickému podrazdéni v disledku

kontaktu intraoralni mékké tkané s percx\dov{)m gelem,
okamité gel z tkané setfete vihkou gézou a oblast dobre

oplachnéte. Tkdr by se méla vratit do normélu béhem 20-30

minut. Viz varovani‘a bezpe¢nostni opatrent.

3. Pomoci Luer Vac a SST™ (chirurgickd saci koncovka)
nebo jiné chirurgické saci koncovky odstrarite gel ze
2ub. Abyste zabranili nechténému potfisnéni gelem,
nepouZivejte pfi odsavan gelu vodu. Po odsani veskerého
viditelného gelu lehce opldchnéte a osuste na vzduchu.
Dbejte opatrnosti, abyste neuvolnili izolacni bariéru nebo
pryzové chranitko.

4.Vyhodnotte zménu odstinu po kazdé aplikaci a sledujte
pacienta kvili citlivosti a podrazdéni. Pokud se objevi
pretrvavajici citlivost, proceduru ukoncete.

5. Pokud nebylo dosazeno pozadovanych vysledkd, kroky v
casti “Aplikace systému ordinacniho béleni Opalescence
Boost 40 %" opakujte, maximalné viak provedite 3 aplikace,
Neprekracujte limit 3 aplikaci na jednu névstévu.

6. Na zékladé odborného tisudku v procedufe pokracujte

_Nebo ji ukondete.

Cistén

1. Pomoci Luer Vac a SST™ (chirurgickd saci koncovka) nebo
jiné chirurgické saci koncovky odstrarite gel ze zub{i. Abys-
te zabranill nechténému potrisnéni gelem, nepouzivejte Fh
odsavani gelu vodu. Po odsani veskerého viditelného gelu
lehce opldchnéte a osuste na vzduchu.

2.Pokud pouzivate pryskyricnou bariéru OpalDam, jemné
zasuiite 3picku pod J)n/skyﬁﬁnou bariéru tak, abyste
pryZovou bariéru odstranili,

Poznamky: U pacientd s citlivymi zuby do&)orufweme pred

a po béleni zuby oSetit znecitlivujicim gelem Ultragz™,

belici zubni pastou Opalescence™ Sensitivity Relief a/nebo

fluoridovym lakem Enamelast™. V zévislosti na zdvaznosti
citlivosti jsou k dispozici dalsi moznosti [échy.

Endodonticky oSetené zuby

1. Zjistéte, jaka jsou ocekavani pacienta. Pred zahajenim
Brocedury poukate na estetické limity této échy.

oporucujeme poridit fotografie stavu pred osetfenim

2. Ovéfte zdravi parodontainich tkani a kvalitu
endodontického oSetreni.

3. Z dfeffové dutiny odstrarite veSkery éymﬁovy' atésnici
materidl, a to v Grovni 2-3 mm pod zdravou ddsni.
Endodonticky o3etieny kandlek utésnéte 2mm vrstvou
Klasického skloionomeru, pryskyfic modifikovaného
skloionomeru nebo tekute kompozitni pryskyfice. Pred
pokracovanim zkontrolujte dostupny material.

4. Priizolaci labidlnf i lingudlni strany zubu postupujte podle
vyse uvedenych pokynt v asti , lzolace”.

5. Vytlacte gel do pfistupového otvoru a na labialni
a lingvalni povrch. Pristupovy otvor neutésfiujte.
NepouZivejte v rdmdi techniky walking bleach.

6. Pfi kazdé aplikaci nechte gel plisobit 20 minut.

7. Pomoci Luer Vac a SST™ (ch\rurdgltka' saci koncovka) nebo
jiné chirurgické saci koncovky odstrarite el ze zubd. Abyste
zabranili nechténému potfisnéni gelem, nepouZivejte pri
odsdvéni gelu vodu.

8. Po odsani veskerého viditelného gelu lehce oplachnéte
a osuste na vzduchu. Dbejte opatrnosti, abyste neuvolnili
izolacni bariéru nebo pryzové chranitko.

9. Vyhodnotte zménu odstinu a th’padé potfeby opakujte.

10. Pfi odstrariovan{ gingivalnich bariér postupujte podie
pokyndv casti  Cisténr”.

1. TreFanaEm' otvor utésnéte preferovanou bariérou a
bavinénou peletkou, pricemz nechejte minimainé
2-3mm tloustky pro provizorni vjplfiovy material typu
J-Temp nebo UltraTemp.

12. Po dokonceni bélenf pred findIni dostavbou zubu
vyckejte 7-10, bélici materialy totiz mohou ovlivnit adhezi.

Poznamky:

« Pokud je pozadovano dalsf béleni, znovu naplanuijte

a ?fakujte vySe uvedeny postup aplikace systému pro
ordinacni bélenf Opalescence Boost 40%, nebo poutijte
bélici systém Opalescence™ Endo.

« Lze ocekavat regresi. Dalsf bélenf doporucujeme provadét
kazdych 3-5 et

+ Mate-Ii jakékoli dotazy tykajic se tohoto produktu, dalsf

informace najdete na adrese https://www.ultradent.com/

T04HOR . B OfHOM LuHzpe
COAGPXUTCS YHUKANLHbINA XUMUYECKT aKTUBATOP, KOTOPIV
COUETAETCA CO BTOPbIM c nepexuch

JIECHEBOTO Kpas, MepekpbiBast 3Manb NPUMEPHO Ha 2-3
M. HauHwTe 1 3aKoHuMTe V1301ALMI0 Ha Otk 3y6 Aanblue
CaMOro AUCTaNbHOro 0T6EANBaEMoro 3y6a. cnons3yiire
6Bapbep, uTo6b! 1301MPOBaTH 3y6/3y6bl, NoZeXale
NeYeHNo.

5. Brocute )KMAKW;I AaM BO BCE NOAHYTPEHMS, BKNKOYaA BCe
AECHEBbIe COCOYKM.

6. Vicnonb3yiiTe 3epkano Ang NOAOCTY pTa, UT0GbI yOeANTBCS,
4TO HeT 3a30pOB, O6HaXalowyIX AecHy. Ecm 30 Tak,
HaHecyTe CMOAly Ha OTKPbITbIIA yacToK..

7. Ceetononmmepu3yiite 20 CekyHA Ha Kaxayio Ayry
CKAHMPYHOLYM ABIXEHYEM. TTDU M30NHL{MK OAHONO 3y6a
CKaHMpyiiTe B TeveHie 5 CekyHy, TujatenbHo NposepsTe
OTBEDX(IEHIE CMO/Ib C OMOLLIbIO 30HAQ..

ve sonrasi UltraEZ™ hassasiyet g\der\dHe\, Opalescence™
Beyazlatici Dig Macunu ve/veya Enamelast™ flor vernigi
ile tedavi gnerilir.

» Bazi hastalar dis etlerinde, dudaklarda, bogazda, dilde veya
dislerde gecici rahatsizlik yasayabilir. Bu

* Ciplak gozle Forulemeyen hipokalsifiye alanlar (beyaz
nokta lezyonlari) daha hizl beyazlar, bu nedenle beyazlatma
sirasinda daha belirgin hale gelir. Etkilenmenis dis ytizeyi
benzer renge gelene kadar beyazlatma tedavisine devam
edin. B

herhangf biri kullanim birakildiktan sonra devam ederse,
kdtilesirse veya ciddi bir rahatsizlik olusursa, litfen dig
hekiminizi arayin,

» Urlindi yutarsaniz, bol miktarda su \?m ve bir doktora
danigin. Urtin aspire edilirse, derhal tibbi yardim alin.

» Hastalara restoratif malzemelerin beyazlasmayacagini
bildirin. Restoratif malzemeleri yerlestirmeden 6nce koyu
renkli dislerin beyazlatiimasini oneririz.

» Beyazlatma prosediirleri sonrasinda, yapiskan restoratif

ice en az 7-10 giin bekleyin

nsonauma) ' b

1. YaaHoswTe pabbepam, 4Tobbi u30mpoBaTh
OT6eNMBaEMbIe 3y0bl.
o —

Opalescence Boost 40% B ka6uHete Bpaua

1. Ha BeCTMBYNSPHYIO NOBEPXHOCTD 3y6a HaecT Cnoii rens
TONWWMHOM 0,5-1,0 MM,

2. OcragbTe reflb Ha 3y6ax Ha 20 MIHYT Ha OHO HaHeCeHMe,
NEPUOAUHECKI NPOBEPSS KOMOOPT NALMEHTa U Y/anss

CHOHY.
MPUMEYAHWE. OrpaHnimTh KOHTAKT C MATKMMY TKAHAMM.
n XMMUYECKOro -

KOHTaKTa MATKIX TkaHeit nonoctn prac fEﬂgM HGPEKVM(VI

HEMEANeHHO COTPUTE reNb C MATKNX TKaHEW BIaXHOU

Mapneit 1 XopolLo NPOMOJiTe NOpaxeHHbIi yuacTok. TkaHb

[LOMKHa NPUiATA B HOPMY B TeueHme 20-30 MukyT. Ocobble

éKaXaHMﬁ W MepbI NPeAoCTOPOXHOCTH.

. ACpaUMio rens ¢ 3y608 C NPOBOAWTE MoMOLLbio Luer
Vac v SST™ (xuipyprideckoit acnpaLyoHHON Hacaaky)
NI XMPYPrU4eCKOii aCMPaLWOHHON Hacaakn. Bo
u36exKaHIe PasbpbI3ruBaHIA rens He UCNONb3yiiTe

BO/lY NPVt BCACkIBaHMM rens. KOrja ren He BitieH,

CN1erka NpoMOiATe 1 BbICyLLTe Ha Bo3ayxe. Cobniogalite
OCTOPOXHOCTb, YTOBbI HE CMECTUTL M30AMpYIOLLMTA Gapbep
W patbepam.

4. OuenusaiiTe U3MeHeHue OTTeHKa NOCnE Kaxaoro
NPUMEHEHWS W CNeANTE 38 HYBCTBUTENbHOCTLIO U
COCTOHMEM MSTKUX TKaHei.. EC1 BO3HUKAeT MoCTosHHast
YyBCTBUTENBHOCTb, MPEKPATUTE MCMONb30BAHME.

5. TloBTOpMTe Warw, OnMcaHHbIe B pasjene «[Ipumeretme
otbenvsanus Opalescence Boost 40% B kabuHere Bpaya»
He Gonee, ueM A4 3 IUMEHEHYIH, eCIN Xenaemble

B0AOPOAaA. )

HEPEA WCNO/b30BaHWEM BCEX ONNCaHHBIX NPOAYKTOB

BHWMaTE/IbHO 03HaKOMBTECH CO BCEMI MHCTPYKLUMAMK 1

uHhopMaLmeli U3 nacnopra 6eonacHocT.

®opMma(-bl) npUMeHeHNs!

* Wnpwu, gns goctasku, 1,2 Mn

+ PeKOMeH/jyeMbili HAKOHEUHWK /19 AOCTaBKM
 YepHbI HaKoHeYHuK Mini™

K
Tenb s o16enmsarms Opalescence Boost ¢ 40%
nepeKnci BOAOPO/ NPe/Ha3sHayeH U9 MCMIONb30BaHNS
T0fbKO B KabUHeTe Bpavya. [pUMEHAETCH CTOMAToNoroM
s oT6enBaHNst OAHOTO W HECKONbKNX B)IEOB.
Orbenusarve Opalescence Boost 8 kabuHere Bpaua
TaKKe UCNONb3yeTCa ANA AEBUTANbHBIX BYEOB, BKIOYAA
BHngMKDpDHKDBOE oTbenvBaHue B kabuHere. lenb ans
otbenvsakus Opalescence Boost B kabuhere Bpaya
ABNAETCA ANBTEPHATVBHbIM, KOHCEPBATUBHbIM METOAOM
(N0 CPABHEHYIO C KOPOHKAMY, BUHMPaMV 1 T. 4) NeYeHvs
MIOTEMHEBLUWX 3y60B, yTPaTVBLLIVX OKDACKy B pesysbrate
607163, TPABMATUHECKVIX VA STPOTEHHBIX NOBPEXAEHHiA,
BPOX/IeHHbIX, CUCTEMHbIX, METaBoNMyeckux unn
$apMaKoOrHeckix GakTopos. OHi MOTYT BKAH0UATS,

i

pe3ynbTaTl He bbinv A0CTUTHYTL. He npeBbiluaiite 3-x
NpYMEHeHMiA 33 nocellieHie.

6. lpekparuTe NpoLIeAypbl, 0CHOBBIBAsCH Ha COBCTBEHHbII
KIMHAYECKITA ONbIT.

Ouucrka

1 Acnupavwis rensi ¢ 3y608 ¢ nomowbio Luer Vac u SST
(Surgical Suction Tip (xupypruveckuii acnupatop). Bo
mbexanme pa}ﬁpb\}maawa Tens He UCnonb3yute BOAY
NpU BCAaCbIBaHNK rens. KOFAa Te/lb He BUAEH, TLaTeNbHO
MPOMOJiTe v NPOBEAVTE acrMpaLio.

2.[ing i/ua/\ewﬂ noVMepHOTo 6apbepa, NoAuenuTe

OpalDam 3010M.

TMpumeyanms:

+ 119 NaLIVeHTOB C U3BECTHOI UyBCTBUTENBHOCTLHO 3y60B
peKoMeHlyeTcs 06paborka 40 1 noce npoLieaype!
fleceHC renem UltraEZ,
3y6Hoii nactoii Opalescence Sensitivity Relief u/um
dTopcogepxauym nakom Enamelast. B 3asncumoctv ot
CTeneHun YyBCTBATENLHOCTH AOCTYMHbI APYTUE BaPUAHTLI
0bpaboTky

JH/0A0HTMYECKN NeyeHHble 3y6bl

1. YrouHuTe noxenaHus nauvenTa. Mepe Havanom

MPOLEAYPbI CTeAyeT pacckasalb eMy 06 OrpaHMYeHmsX
3CTeTyeckoro xapaktepa. Mepea dororpaduama

MOMUMO MPOYEro, o

n Y B3pOCTbIX,
T03 110/ U BLICOKOE

A
2. MpoBepbTe COCToAHME NApPOAOHTa NaPOAOHTA U kayecTsa

¢ropa o
BPeMs pa3ByTIA 3y60B.
pOTUBONOKa3aHna

+bepemeHHbIe 1 KOPMALLYIE XEHLMHbI He AOTKHbI
MCNONb30BaTh CPEACTBA 19 OTOEAMBAHNSA 3Y60B.

+ ECM peub UfieT 0 NaLeHTax wiv nonb3oBarensix,
CTPaAIOLLIX ANEPTUEH, CM. AOKYMEHT O Hanum
annepreHoB B NPOAYKTe Ha caiite www.ultradent.com. B
Qly|ae PazBUTMS aPUUECKO PeaKUMM TUIATEAIbHO
POMOITe BOAOH NOPAXeHHbIA yuacTok v obpatuTecs
K Bpauy.

0co6bie ykasaHusi 1 Mepbl IPE0CTOPOKHOCTH

* Vicnonb3yiiTe Tonbko

3. /13BMexuTe BCe PeCTaBPaLMOHHbIE MATePUaNbl U NOMBbI
{15 KOPHEBbIX KaHa/I0B U3 KOPOHKOBOI YaCTHt 3y6a.
PacrooxeHHbie Ha FybuHe 2-3 MM OT NOBEPXHOCTI
AECHDBI. \/C[BHDBMT? C(TaHAapTHYHO CTEKNOMOHOMEPHYH N

» Ciddi saglik sorunlarl olan hastalar, tedaviden dnce birincil
saglik hizmeti gorevlisine danismalidir.

» Gozle temasindan kaginin. Uriin goze temas ederse
derhal durulayin.

» Fazladan tahn? aGnlemek icin tedaviye baslamadan once
dis etive genel agiz saghgr degerlendirilmelidir.

» Herhangibir beyazlatma prosediiriinden &nce emaye
agindirma veya profilaksi macunu cilalama islemleri tavsiye
edilmez ve bunlar beyazlatma siirecini giiclendirmez (ancak
hassasiyete neden olabilir).

» Restorasyonlar yeterince kapatimali ve aikta kalan
tiim hassas dentin ortdilmelidir. Hassasiyet dykiisti varsa
dentin yapistirma, gecici bir dentin kapama maddesi
veya flor vernigi gibi uygun restorasyon veya blokaj ajani
ile tedavi edin.

» Istenilen beyazlatma seviyesinin vef/a yart saydamiik
derecesinin 6tesinde beyazlatma ol u?maswm onlemek igin
hastanin dislerindeki beyazlatma ilerlemesini takip edin.

» Yangin tehlikesini 6nlemek iin, bos sirngalari ve
kullanilmig uglari atmadan 6nce suyla iyice durulayin.

» Karistirma isleminden siringalari oda sicakhigina getirin.

» Hasta ve dig hekimleri bu tirtinii kullanirken yan siperleri
olan koruyucu gozliik takmalidir.

» Jel, kanstirdiktan sonra kirmizilasmazsa kullanmayin.
Diizgiin karistirlmamis demektir.

» Yumusak doku hassasiyeti veya tahrig olusursa, hastaya
reietesw'z oral topikal anestezik jel veya E vitamini yagi
kullanmasini soyleyin.

* Sodyum florilr icerir.

Adim Adim Talimatlar

Hazirlk

1. Tedaviden 6nce agiz icini muayene edin ve dirline
maruz kalan dentin, iirtk vb. dahil ancak bunlarla simirl
olmamak tizere sorunlu bolgeleri tedavi edin.

2.Mevcut baz rengi belirleyin ve kaydedin. Baz rengi belge-
lendirmek icin belirtildigi sekilde fotograf kullanin,

Kullanim - Opalescence Boost Muayenehane Igi

Beyazlatmanin Karistiriimasi

1 %\nngalarm venli bir sekilde takildigindan emin olun.

2. Ic zar yirtmak ve beyazlatici ile aktivafori birlestirmek
icin kiiglik seffaf pistonu ortadaki kiictik seffaf siringaya
bastirin.

3. Tam icerigi seffaf srnganin igine iterek kirmizi sinnganin
pistonuna basin

4. Seffaf pistonun icindekileri tamamen kirmizi siringaya
geri gekin.

5. Aktivatorli beyazlatma jeli ile iyice karistirmak icin,
qubuklari stireki olarak ileri geri itin ve her iki tarafta
25 kez karistirin.

6. Karistirdiginiz tim jeli kirmizi siringaya cekin.

7.1ki sinngay! ayirmal \im cevirin ve onerilen ucu (Black Mini
ug) kirmizi sirngaya sikica takin.

8.Intraoral olarak uygulamadan énce ak@kanh%l, tutarlihgi ve
rengin kirmizi oldugunu dogrulayin. Direng ol u?ursa ucu
dedjistirin ve tekrar kontrol edin.Ye\ kirmizi degilse kullan-
mayin ve “Kullanim - Opalescence Boost Muayenehane Igi
Beyazlatmanin Karistiriimas” bolimiindeki 2. Adima bakin

NOT:

» Opalescence Boost muayenehane \El beyazlatma,
karistirildiktan sonra 10 giin icinde kullaniimalidr.
Kullanimlar arasinda buzdolabinda saklayin.

» Icinde gelen karistirma kartina bakin.

Izolasyon - OpalDam™ Rezin Bariyer (Onerilen

nAOMOY TONLMHOI 2 MM,
(CTEKNONOHOMEP 1n aAfE}MBHb\ﬁ TEKy4W1 renokoMno3nT,
4TOGbI 3aMeyatarh YCTbe KOPHEBOTO KaHana, B OTHOWIeHM
KOTOPOro NPOBOAMAOCH SHAOAOHTUUECKOR leyene.
Tepes} Hauanom NPoLeAyPbI HEOBXOAMMO YBeAMTHCS, UTO
Matepian 3areepyen.

4. Cnegyiite NpUBEAEHHBIM BbILLE MHCTPYKLIMAM

* V136eraifTe NpAMOro KOHTaKTa akTvBHOI NOBEPXHOCTA
NpOAyKTa AN 0T6eNMBaHIA 3y6OB C A_CHaMM /unn
CAIOHHbIMM BbIACNCHIAMM

+ [I19 NaUVeHTOB C M3BECTHO UyBCTBATENIHOCTLIO 3y60B
peKoMeHpyeTc 06paboTka 40 M noce NpoLieaypel

1eCeHC! renem UltraEZ™,
3y6Hoii nactoi Opalescence™ Sensitivity Relief u/nnu
ropcogepxalym nakom Enamelast™..

. HEKOTODME NauyeHTsl MOTYT UCMbITbIBATL BDEMEHHEM
LMCKOMGOPT B fiecHaX, rybax, ropae, s3bike Wim 3ybax.
Ecm kakow-nmbo 13 3Tvx cumnTomos COXpaHaeTCa nn
YXYALAeTCH nocne npekpaLeHna M(ﬂOﬂb}OBaHWﬂ,lMﬁO
B U1y4asx CUNbHOTO LM[KDM(DOPT& M03BOHUTE CBOEMY
cromaronory.

+ Tpyt NpOraTLIBaHMK NIPOAYKTa BeineiiTe G0MbliI0e
KOZMUECTBO BO/bl 1 0BpaTTeCh K Bpay. v npoaykT
r1onan 8 AbIxateslbHbIe NyT, HeMeAIeHHo obpaTuTecs 3a
ME/MLIMHCKOT NOMOLL{bHO.

« MalvieHToB CeflyeT MPOMHQOPMIPOBaTb O TOM,
4T0 MOMGMPOBOYHbIE MaTEpHabl He NoAZaOTCA

Mbl
noTeMHesLLMe 3y6bl A0 YCTAHOBKY MAIOMOI.

» Mowsie npoLieypbl OTOENMBaHNS Nepes YCTaHOBKO/
AATe3NBHbIX Hl\OMGMpDBOqu\X Matepuanos AONXHO
npoiiTh He Meree 7-10 aHet

. ndL(V\EHTbI C Cepbe3HbIMIA 3aboneBaHuaMI BOMKHbBI
MPOKOHCYNLTMPOBATLCA Y CBOETO levalliero Bpaya nepea
npoLeaypoii.

* Mi3BeraitTe koHTaKTa ¢ rnasami. Ecm 310 nponsoiiaer,
ClefiyeT HeMeJyIeHHO MPOMbITb 11a3a BOAOW.

307Dy BeC U 53614HYH0
CTOPOHb 3y6a.
5. BaeuTe refib B B N0/10CTH, @ TaKXE Ha rYGHYIO 1 A3bI4HYI0
noBePXHOCTY. He 3aKkpbiBaliTe oTBepce A focTyna. He
VI[FIDIH:E)/\ZTE B Ka4eCTBe HECMbIBAEMOro OTbenMBaTENS!.
6. OcTaBbTe refb Ha 20 MUHYT Ha OfIHO NPUMEHeHue.
7. MpoBeavTe acvpaLio refb C NOBEPXHOCTY 3y6a n
AIOCTYNHOrO OTBEPCTIS € NOMOLLbI0 Luer Vac  SST
(XMPYPrYYECKoro acnupaLoHHOro HaKoOHeuHHKa) Bo
130€XaHue Pa3opbI3ruBaHIA rens He UCnonbayiite Bogy
NPy BCACbIBAHMN rens.
8. Korga renb He BAeH, Cnerka NPpOMOITe W BbcylMTe Ha
B03.yxe. COBN0/jaiTe OCTOPOXHOCT, HTOBbI HE CMeCTTH,
M30AMpytOLLY bapbep Wi pabepaan.
9. OLjeHiTe M3MeHeHIe OTTEHKa 1 NP HEOBXOAMMOCTA
rnosropure.
10. CnegyiiTe UHCTPYKLMSIM «OUNCTKa», 4TOBbI yAanuTL
[LecHeBble bapbepbl

1. Tlpu NogroToBKe A0CTyNa 3aneuaraiiTe oTBepcTve C
TIOMOLLIbIO NPEANONTUTENILHOTO MaTepHana, HCNoNb3ys
BaTHbII TaMMOH. OCTaBbTe He MeHee 2-3 MM Anst
YCTAHOBKM BPEMEHHOIA NIOMGbI, HANpUMep BpeMeHHoro
TeN1OKOMNO3KTa J-Temp W CTaHAaPTHOTO MaTepuana
UltraTemp Regular.

12. Tocne npoLezypbl OT6eNMBaHMS Nepes YCTaHOBKOM
NOCTOSHHOM MAOMBb! JOXHO NPOTH HE MeHee
7-10 Aeit, nockonbKy oT6enBakoLLMe Matepuansl
BBBMMDAEM(TBY}GT C aAresnBHbIMMN.

HEMMEMBHM‘;{
am TpeﬁyET(ﬂ AononHuTeNnsHoe OTEeﬂMBaHV]E,

BaﬂﬂaHMpyWe W NOBTOPUTE OMWCaHHYHO BbILLE NPOLEAYPY

*Bo Aono)
HaYa/I0M NPOLIEAYPbI CIEAYET OLEHHUTL COCTONHHE CCEH U,
B LENI0OM, NONOCTH P

» Mepep no6oii NPoLEAYPOVi OT6eNMBaHIS He

<

IManu um
NOAMPOBKY NPOGUAAKTAHECKOI NACTON, MOCKObKY 3T0
He noBblluaer (T € (Ho MoxeT

B kabuHeTe Bpaya Npy noMolLy Opalescence
Boost 40% wan ucnonb3yiiTe SHAOAOHTUYECKOE
otbenvsatye Opalescence™.

+ Ceyer oxuats é)erpe(mm oTTeHKa. PekoMeHayercs
NOCE/yIolLIee OTOENBAHHE KaXble 3-5 T,

BbI3BaTb HYEUE;\TYEI\EHO(TE) .
+ TNOMBUPOBOUHbIE MaTePHabl AOMXHS! BbiTo
Haj1eXalLiiM 06Pa30M repMeTU3MPOBaHb, a BeCh
0BHaXeHHbIV HYBCTBUTENbHbIV AEHTIH AOMXEH GbiTh
3aKpbIT. ECM B aHAMHE3E IMEeTCs HyBCTBUTENbHOCTH,
06paboTaliTe COOTBETCTBYIOWLMM PECTABPALIAOHHBIM WA
6AOKMPYHOLLLVM CPEACTBOM, TakiM KaK BOHARHTOBbI areHT
AN \eHTUHA, BPEMERHBIA repMeTik Ans AeHTUHA un
gmpmuepxamm naK.

+ ECIM Y BAC BO3HIKIN BOMPOCH! 06 3TOM NOAYKTe,
4 i MH i

b n
cewinke: https://www.ultradent.com/products/categories/
whitening/in-office/opalescence-boost.

06pa6oTka

Bo n36exaHue NepekpecTHOro 3arpsisHeHws B nepepbisax

Mexgy poLieAypaMy NPOTHPaNTe WpWLy CEACTBOM

N9 €3MHOEKLVIA CPEAHETO YPOBHA 1 COAb3yiiTe

OJHOPa30BYt0 bapbepHyIo 3alLwTy. B cnyqae e

6apbepHasi 3allyTa He IICMO/b3YETCs, WNpHLy Cleyet

CUlTTh OHOPA30BBIM.

T npotjecc

4TBb! HE AONYCTUTb NPEBbILLEHNA
OCBETNEHUA UK NPO3PaUHOCTI
. TMaTeﬂbHD ﬂpOMDI;ITe NyCTble WPKULl U NCNONL30BaHHbIE
i B0

YpoBHS

ny
XDaHWTb B COOTBETCTBIM C STVKTKON Ha BHELHeli ynaKoBke.
YIum3upyiiTe 0TX0/bl B COOTBETCTBIM C MECTHBIMM
HOPMaMU, MHCTPYKLIMAMY 11 HOpMaTVBaMU.

BOJOV nepepy
BO3rOPaHMA.

« Mepey 1CNoNb30BaHMeM 4OBEAUTE Npenapar A0
KOMHATHOIA Temneparypb.

+ Bo BpeMs UCNI0Nb30BaHIA MPOAYKTa Ha NaLiueHTe i
CTOMATOA0e A0/XHbI GbiTb HAETHI 3aLLMTHBIE 04KY C
60KOBLIMI LLUTKAMM,

« ECv 10Ce CMeLIMBaHIS refib He CTal KpacHbiM, He
vcnonb3yiite ero. 3 CMeLvBaHye BbINOAHEHO He
NPABUNLHO.

+ EC7M BO3HUKAET UyBCTBUTENIHOCTL VAW Pa3fjpaxenite
MATKVIX TKakeld, NPOMHCTPYKTVpYiTe NaueHTa
CNONb308aTh Ge3PeLeTYPHbIi MeCTHbIV
aHecTe3vpylowWMiA reflb AA NePOPabHOTo NPUMEHeHI
W MACIo C BUTaMUHOM E.

+ CopepxuT Topia HaTpus.

TowwaroBble MHCTPYKLMMN

Mogrotoska

1. Nepes Havanom npoLiesypbl OCMOTPUTE NONOCTH PTa,

YAENUB BHYMaHVE NPOGIEMHBIM 30HaM, B TOM YCne,
TIOMVIMO NPOYENO, YHACTKaM C 0BHAXMBLIMMCS JEHTUHOM,
YaCTKaM, OPAXEHHbIM KAPUECOM U T. .

2. OnpepenuTe v ykaxuTe UCXOAHBIA LBeT 3y608. Ecn

OTXO/ib! B COOTBETCTBIAN C MECTHBIMY
HOPMaMit, MHCTPYKLASIMIA W HOMATMBaMIL

« Mepey yruv3aLyteit LiNpuLes acupupyiiTe BOAy B WNpuL
W CLieWTE XMAKOCTb B KaHanu3auyio. [1oBTopuTe napy pas
nepef Tew, kak BbIGPOCHTb WpHLL, Y6eawTech, 4To Be
1IC10Nb3yeMble Map/v NPOMbITI BOAOIA.

Mpouas nHdopmayyns

By

8
BU4e 6/1bIX MISTEH), KOTOPbIE MOFYT BbiTb HEBUANMb
HEBOOPYKEHHBIM I/1a30M, BYAYT ApUe, CTaHOBSCh Tem
CaMbIM b0nee 3ameTHbIMI B0 Bpews oTbe/Barus.
Mpogonxaiite oTBeAMBaHME A0 TeX NOP, NOKa 340P0Bas
MOBEPXHOCTH 3y6a He NpuoBpeTeT PoBHbIif LgeT. [ToBTOpHO
ocMaorpuTe iyﬁb\ yepes Ase Heaenu nocne OTseﬂWBBHMﬁ,
KOrA@ LiBeT 3y60B CTabuan3mpyercs.

* Y HebobUIOTO KoAMYECTBa N0AEH 3yBbl 3aMeTHO He
otbensrca.

+ HeKoropble nOMBbI 13 amanbramb MOTYT OCTaBAsTL
TeMHO-QUONeTOBbI Ce,

+ CO BpeMereM 3ybl MOryT BHOBb M0TeMHeTb. Y106l 310
VICDaBHTh, NPV HEOBXOAMMOCTY CeAyeT npyberaTh k
npoLieAypam ot6enusanms 3y6os.

Coobuiaiire [

HeobXoAuMOo, CAenalite GOTOCHUMOK AR
VICXOHOTO COCTORHIU.

Vcnonb3oBanue - cMelumBanue Opalescence Boost

N7 OT6eNMBAHNA B KabuHeTe Bpaua

1. Y6epuTecs, YTo WINPYLG! HAAEXHO 3aKPen/IeHs!.

2. BAaBuTe ManeHbKi NPO3PaYHbIit NOPLUIEHb B CpeHMit
ManeHbKIii NPO3PaUHbIii WMPHLL YTOGbI pasopsaTh
BHYTPEHHI00 MeMOpaHy 1 CMelwaTh oT6envBaTens

aKtmsarop.

3. Haxwmwre Ha NOPLUIEHb KPACHOrO LLINPULG, BbITaNKUBAA
BCE CO/EPXVMOE B NPO3PaYHbIiA WRpML.

4. TNonHoCTblo BAaBWTe COAEPXNMOE NPO3PAYHOT0 NOPLUHA
06paTHo B KpacHbIii WKLY,

5. YT06b TUIATE/IbHO CMELIATb aKTMBATOP C OTBEAMBaIOLM
renew, NOCTOAHHO TONKaTe CTePXHI Biepea 1 Hasaa i
nepemewBaiire 25 pas  kaxgioi CropoHs!.

6. BjaBWTe BeCk CMewIaHHbIiA reflb B KpacHbIVi WNPULL.

7. TloBepHuTe, UT06bI Pa3enT ABa WNPULA, ¥ HaJeXHO
MPAKPENVTE PeKOMEHYeMbit HAKOHEUHUK (HepHBIii
MVIHWHEKOHEHHWK) K KpaCHOMY LNPULY.

8. Mepeys NpUMeHeHVeM BHYTPb NONOCTH pTa ybeanTech
B TEKy4eCTH, KOHCUCTEHLIMK W KpaCHOM LiBeTe. Ecwm
OLLyLAeTCH CONPOTUBNEHNE, 3aMEHIUTE HAKOHEUYHNK
1 NpON3BejNTe NOBTOPHYIO NPOBEPKY. Ecwm renb He
KpacHblif, He ncnonb3yiite ero v 0bpatuTech k wary 2 8
pasfene «[lpumereniie — cvewnsarie Opalescence
Boost ans ot6enuBanus B kabukere Bpayar.

MPUMEYAHME:

« Ot6enusanme B kaburere Bpaya Opalescence Boost
ClefiyeT 1Cnofb30Bark 8 Tevewue 10 AHelt nocie
CMeLlIVBaHWS.. XaHUTb B XONIOAUNHUKE MEXLY
MCNONb30BAHNAMM,

= 06paTUTeCh K KapTOUKe 15 MUKLIMPOBAHMS.

W3onauyus - nonumepHbIii 6apbep OpalDam™

(pexomeHAyemas u3onaLms)

1. CHummTe KoANaYoK Jlio3pa C NoAMMepHOro bapbepa
OpalDam™ v HaexHO NpUKpenuTe PeKOMeHAyeMbIi
HaKOHEUHVK A8 JOCTABK. OCOBbIR YKa3aHWS 1 Mepbl
MPe/0CTOPOXHOCTH.

2.TIpoBepsiire Hanop, Nepea Tem Kak NPUMEHMTb CPeACTBO
BHYTDU POTOBOVA NOAOCTA.

3. TulaTenbHo NPOMOIATE 1 BbICYLLMT 3y6bl 1 AECHbI.
MomecruTe HakycouHyto nnactuy Ultradent IsoBlock™
¥ CAMOMNOAEPXMBAIOLLIECS PETPAKTOPbI A ry6/lujek
(wm perpakrop Ultradent Umbrella™), uto6s! n36exats
KOHTaKTa oTbe/uBsatouero rens Opalescence Boost ¢

TIHOBBIMU MATKAMM TKAHAMN.

4. Harecure noaumepHbiii 6apbep OpalDam Baonb

opraky o

TH06OM CEPLE3HOM MPOMCLLECTBIN.

www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200

Opalescence™ Boost™ 40%

" Muayenehanede Dis Beyazlatma Sistemi

Uriin Agiklamasi

OFa\escence“‘ Boost™ %40 hidrojen peroksit beyazlatma

Le i yalnizca muayenehanede kullanim icindir. 2 namlulu jet
@risimi siringa her uygulama icin maksimum gig ve hassas

aktivatorun dozaji sagfar. Bir namluda benzersiz bir kimyasal

aktivatr bulunur, buhidrojen peroksit igeren ikinci bir
namlu ile birlesiktir.

Actklanan tm uriinler icin, liitfen kullanmadan 6nce tim

talimatlan ve Givenlik Bilgi Formu (SDS) iginde yer alan

bilgileri dikkatlice okuyun've anlayin.

Teslimat Sekli

* 1,2 ml Dagitma $irngasi

+ Onerilen Dagitma Ucu

© Black Mini™ Ug

Kullamim Endikasyonlari/Kullanim Amaci

Opalescence Boost %40 beyazlatma yalnizca

muayenehanede kullanim icindir. Bir veya birden fazla

disi beyazlatmak icin dis hekimi tarafindan uygulanir.

Opalescence Boost muayenehane ici beyazlatma,

muayenehane ici intrakoronal beyazlatma da dahil olmak

lizere hayati olmayan d\%\erde de kullanilir. Opalescence

Boost muayenehane ici beyazlatma; hastalik, travmatik

veya iyatrojenik yaralanma, konjenital, sistemik, metabolik

veya armako\o&lk etkiler gibi predispozan faktorlerin

neden oldugu koyu renkfi, rengi bozulmu? diglerin tedavisi

icin alternatif ve konservatif (kuronlar, kaplamalar vb. ile

karsilastiridiginda) b‘\r{omem saglar. Bunlar arasinda

yuksek bilirubin, tetrasiklin ve yetiskin minosiklin lekeleri,

ﬁorfw, eritroblastozis fetalis ve dis gelisimi sirasinda yiiksek
lortir alimi saylabilir ancak bunlarfa sinirl degildir

Kontrendikasyonlar

+Hamile veya emziren kadinlar dis beyazlatma tirtinleri
kullanmamalidir.

+ Alerji endiseleri olan hastalar veya kullanicilar icin www.
ultradent.com adresinde bulunan trtin alerjen belgesine
bakin. Alerjik reaksiyon gdzlemlenirse, maruz kalan alani
suyla iyice yikayin ve hastanin doktoruna danigmasini
soy\ei/m .

Uyarilar ve Onlemler

+ Yalnizca 6nerilen uglart kullanin.

. D\E beyazlatma Uriintintin aktif ytzeyinin, dis eti ve/veya
tiikurdk akist ile dogrudan temas etmesinden kaginin.

+ Dig hassasiyeti oldugu bilinen hastalar icin ameliyat oncesi

1.Luer kilit bashgini OpalDam™ rezin bariyerinden ¢ikarin
ve Gnerilen uggulama ucunu givenli bir sekilde takin,
Uyarilara ve Onlemlere bakin.

2. Agiz icine uygulamadan dnce akiskanhii kontrol edin.

3. Disleri ve damaklart durulayin ve kurulayin. Opalescence
Boost beyazlatma jelinin herhangi biryumu?a dokuyla
temas etmesini 6nlemek icin Ultradent IsoBlock™ isirma
blogunu ve kendinden destekli dudak/yanak retraktorlerini
(veya Ultradent Umbrella™ retraktoriinti) yerlestirin.

4. OpalDam rezin bariyerini dis eti marji boyunca mine
{izerine yaklasik 2-3 mm kapatacak sekilde uggu\aym.
BE}E&Z‘&(I\&H en distal disin bir dis ilerisinden baslayin
ve bitirin. Tedavi edilecek disi/disleri izole etmek icin
bariyer kullanin.

5. Agiga gikan papillay tamamen kapatmak ve ortmek
rezini herhangi bir agik embrasir yoluyla lingual dokuya
uygulayin.

6. Alttaki di etini agida gikaran bir bosluk olmadigindan
emin olmak icin agiz aynasini kullanin. Eger varsa, bosluga
rezin uyqulayin.

7. Tarama hareketi kullanarak ark bagina 20 saniye isikla
kiirleme yapin. Tek bir disi izole ederken 5 saniye tarayin

. Rezin sertlesmesini bir aletle dikkatlice kontrol edin.

Izolasyon - Rubber Dam (Alternatif Izolasyon)

1. Beyazlatilacak disleri izole etmek iin rubber dam
yerlestirin .

Kullanim - Opalescence Boost %40 Muayenehane Igi

Begazlatmamn Uygulanmasi

1. Disin labiyal ytizeyine 0,5-1,0 mm kalinliginda bir jel
tabakas! uygulayin.

2. Uygulama basina 20 dakika boyunca jeli dislerde bekletin,
per\kod\ko\arak hastanin rahatligini ve tikirigin
emilmesini kontrol edin.

NOT: Yumugak doku veya tikiirik ile temasindan kaginin.

Adiz ici yumusak dokunun peroksit jel ile temas etmesi ned-

eniyle kimyasal tahri% olusursa, jeli dokudan hemen islak bir

gazli bezle silin ve bolgeyi iyice durulayin, Doku 20-30 dakika
icinde normale dénmelidir. Uyarilara ve Onlemlere bakin.

3. Luer Vac ve SST™ (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya bir cerrahi

aspirasyon ucu kullanarak dislerden jeli aspire edin. Jel

sigramasini dnlemek ii\’n jeli aspire ederken su kullan-
mayin. Goriintirde jel kalmadiginda, hafifce durulayin

ve havayla kurutun. Izolasyon bariyerini veya lastik set

contasini ¥ermden oynatmamaya dikkat edin.

Her . sonra renk dedisiklig g

ve hastay hassasiyet ve tahrig a(}\]smdan izleyin. Kalcr

hassasiyet olusursa, kullanmayi birakin.

5. Istenilen sonulara ulagilamamissa, “Opalescence Boost
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0 e lgi
bolimiindeki ad\m\a%l en'fazla 3 kere daha uygulayin.
Ziyaret basina 3 u¥gu\ama sayisini gegmeyin.
6. Gerektiginde profesyonel muhakeme giiciniizii
kullanarak geri gekilin

Temizlik
1.Luer Vac ve SST (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya bir cerrahi
aspirasyon ucu kullanarak dislerden jeli aspire edin. Jel
sigramasini onlemek |im jeli aspire ederken su kullan-
mayin. Goriintirde jel kalmadiginda, hafifce durulayin ve
havay\a kurutun
2. OpalDam rezin bariyeri kullanihyorsa, ¢ikarmak icin ucu
rezin bariyerinin altindan hafifce kaydirin veya rubber
dam’r gikarin.
Notlar
» Dig hassasiyeti oldugu bilinen hastalar igin beyazlatma
oncesi ve sonrasi UltraEZ™ hassasiyet giderici jel,
Opalescence™ Beyazlatici Dis Macunu ve/veya Enamelast™
flor vernigi ile tedavi dnerilir. Hassashgin ciddiyetine bagh
olarak baska tedavi secenekleri de meveuttur.
Endodontik Tedavi Gormils Disler
1. Hastanin beklentilerini belirleyin. Devam etmeden once
estetik sinirlar agiklayin. Fotograf ﬁekmemz tavsiye edilir.
2. Sagliki peri dokulari ve kaliteli ik tedaviyi
dogrulaym.
3. Saglikdi dis etinin 2-3 mm altinda bulunan koronal
pulpa odasindan tim dolgu ve kok kanal sizdirmazlik
malzemesini ikarin. Tedavi goren kanalin sizdirmazhgini
sagjlamak icin 2 mm kalinliginda geleneksel cam iyonomer,
rezinle degwgm\mwf cam iyonomer veya yapistirici akiskan
komporit rezin yerlestirin. Devam etmeden once malzeme
grubunu dogrulayin.
4. Disin hem labial hem de lingual taraflarini izole etmek igin
yukaridaki “Izolasyon” talimatlarini izleyin.
5. Jeli erisim acikligina ve labial ve lingual yiizeye sikin. Erisim
agkgini kapatmayin. Yiriyen aganma olarak kullanmaymn.
6. Jeli uygulama basina 20 dakika boyunca bekletin.
7.Luer Vac ve SST (Cerrahi Aspirasyon Ucu) veya bir cerrahi
aspirasyon ucu kullanarak jeli dis ytizeyinden ve erisim
aglkigindan aspire edin. Jel sicramasini Gnlemek icin jeli
aspire ederken su kullanmayin
8. Gorunurde{e\ kalmadiginda, hafifce durulayin ve havayla
lasyon bariyerini veya lastik set contasini

kurutun. Izol
yerinden oynatmamaya dikkat edin.
9. Renk degisikligini degerlendirin ve gerekirse tekrarlayin.
10. Dlw§el| bariyerlerini Kaldirmak igin “Temizlik” talimatlarini
izleyin
1. Bir pamuk topak kullanarak ve J-Temp gecici rezin veya
UltraTemp™ Regular malzeme gibi gegici dolgu malzeme-
si icin en az 2-3 mm kalinlik birakarak erisim hazrrliginda
tercih edilen bir bariyerle erisimi kapatin
12. Beyazlatma malzemelerinin yapistima ajanlarini etkilem-
esinden 6tiiri, kalici dolgu yapmadan dnce beyazlatma
|F\emlerinm ardindan 7-10 giin bekleyin.
Notlar
» Ek beyazlatma istenirse, yeniden planlayin ve yukaridaki
Opalescence Boost %40 muayenehane ici beyazlatma
Erosedurunu tekrarlayin veya Opalescence™ Endo
eyazlatmayt kullanin’
» Gerileme olmasi normaldir. Her 3-5 yilda bir takip
beyazlatma tedavisi onerilir.
» Bu'diriinle ilgili herhangi bir sorunuz varsa litfen https://
wwnw.ultradent.com/products/categories/whitening/in-of-
. fice/opalescence-boost adresindeki ek bilgilere bakin.
Islemden Gegirme
Capraz kontaminasyonu 6nlemek icin, kullanimlar arasinda
mnga){\ orta seviye bir dezenfektanla silin ve tek kullanimiik
ariyerli bir kilf kullanin. Bariyerli kilif kullanimazsa, siringa
tek kullanimlik olarak kabul edilmelidir.
Depolama ve Atma
D\%‘amba\aj etiketine gore saklayin.
Atiklan yerel kurallara, yonergelere ve yasal diizenlemelere

jore atin.
* Atikdari yerel kurallara, yGnergelere ve yasal diizenlemelere

ore .

r glrmga\an atmadan Gnce Iringanin igine su aspire edinve
sviyrlavabodan bosaltin. ;mn%ay\ atmadan once birkag kez
tekrarlayin. Kullanilan gazli bezlerin su ile durulandigindan
emin olun.

Cesitli Bilgiler

din. iki hafta sonra dig rengi

sab\tlewgmde, tekrar degerlendirin.

« Nifusun kiigiik bir ytizdesinin disleri gézle goriliir sekilde
beyazlamayacaktr.

* Bazi ama\%am dolgular beyazlatma tepsinizde koyu mor bir
iz birakabilir, bu normaldir.

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

Herhangi bir ciddi olayr treticiye ve yetkili makamlara

bildirin.www.ultradent.com / 1.800.552.5512 / 801.572.4200
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EN - SST™ Tips (Surgical Suction Tips)

DE - SST™ Tips (Chirurgische Absaugspitzen)
FR - SST™ Tips (Embouts d'aspiration chirurgicaux)
NL - SST™ Tips (Chirurgische zuig-spuitmonden)
IT - SST™ Tips (Puntali d'aspirazione chirurgica)
ES - SST™ Tips (Puntas guw’rurgi(as de succion)

e aspiracao cirlrgica)

PT - SST™Tips (Pontas
SV - SST™ Tips (Kirurgiska sugspetsar)
DA - SST™ Tips (Kirurgiske sugespidser)
FI - SST™Tips (Kirurgiset imupddt)

EL - SST™ Tips (ZUpBOUAEC XELPOUPYLKTG avappOPnang)

NO- SST™ Tips (Kirurgiske sugetips)

PL - SST™ Tips (Chirurgiczne koricowki ssace)
CS - SST™ Tips (Rady pro odsévani pfi chirurgickém zakroku)
RU - SST™ Tips (HakoHeuHwK Ans XMpypriayeckinx oTcocoB)

TR - SST™ Tips (Cerrahi Aspirasyon Uclari)
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EN - 1.2ml OpalDam” light cured resin barrier

DE - 1.2ml OpalDam” lichtgehartete Kunstharzbarriere

FR - 1.2ml OpalDam" digue en résine photopolymérisante

NL - 1.2ml OpalDam” lichthardende kunstharsdam

[T -1.2m! OpalDam" Barriera in resina fotopolimerizzabile

ES - 1.2ml OpalDam™ barrera de resina de fotocurado

PT -1.2ml OpalDam”barreira de resina fotopolimerizavel

SV -1.2ml OpalDam"ljushardad hartsbarriar

DA- 1.2ml OpalDam" lyshaerdet harpiksbarriere

FI - 1.2ml OpalDam"valokovetettava hartsieste

EL - 1.2ml OpalDam™ Gwro neEepyasia opiov pntivg

NO- 1.2ml OpalDam" lysherdet harpiksbarriere

PL - 1.2ml OpalDam” swiattoutwardzalna 2

€S -1.2mI OpalDam" svétlem tvrzens pryskyFicna izo

RU - 1.2ml OpalDam" CeetooTaepxaaeniuiii MaTepnan g7t
AT JeCHs!

TR -1.2ml OpalDam™isikla polimerize olan rezin bariyer
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EN - Delivery Tips

DE - Injektionsnadeln

FR - Embouts d'application
NL - Applicatie-spuitmonden
IT - Puntali d'applicazione
ES - Puntas de suministro
PT - Pontas de aplicacdo

SV - Sprutspetsar

DA - Leveringsspidser

FI' - Annostelupdat

EL - ZupBouléq mapasdoang
NO- Lever‘mgi(stgjs

PL - Koricéwki do naktadania
CS - Rady pro dorucenf

RU - Hacagkw-po3atopel

TR - Uygulama Uclari

Ultradent™ Luer
Vacuum Adapters
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IsoBlock™ Bite Blocks

EN - 1.2ml Opalescence Boost In-Office Whitening

DE - 1.2ml Opalescence Boost Zahnwei&un?
FR - 1.2ml Opalescence Boost Produit de bl

in der Praxis
anchiment en cabinet

NL - 1.2ml Opalescence Boost Tandartsbleekbehandeling

IT - 1.2ml Opalescence Boost Shiancamento ambulatoriale

ES - 1.2ml Opalescence Boost Blanqueamiento en clinica

PT - 1.2ml Opalescence Boost Branqueamento em consultério
SV - 1.2ml Opalescence Boost Blekning pd tandlakarmottagning
DA - 1.2ml Opalescence Boost Blegning i klinikken

FI - 1.2ml Opalescence Boost Vastaanotolla tehtéva valkaisu

EL - 1.2ml Opalescence Boost AcUkavan oto Latpeio

NO- 1.2ml Opalescence Boost Klinikkbleking

PL - 1.2ml Opalescence Boost Wybielanie z¢béw w gabinecie

stomatologicznym

(S - 1.2ml Opalescence Boost Béleni v ordinaci
RU - 1.2ml Opalescence Boost Otbennarme s KMHNYeCKoro

MCNoNb30BaHMs

TR - 1.2ml Opalescence Boost Ofis Tipi Beyazlatma

EN- Keep out of reach of children

DE- AuRerhalb der Reichweite von Kindern aufbewahren

FR - Tenir hors de la portée des enfants
NL- Buiten bereik van kinderen houden

1T - Tenere lontano dalla portata dei bambini
ES- Mantenﬁa alejado del alcance de los nifios

PT- Manten

DA- Opbevares utilgengeligt for bern
FI - Pidd poissa lasten ulottuvilta
EL - ®uate 0 pakpld amo ta masLd
NO- Holdes utilgjengelig for barn

a 0 produto fora do alcance de criangas
SV - Forvaras utom syn- och rackhall for barn

PL - Przechowywac w miejscu niedostgpnym dla dzieci

(S - Ukladejte mimo dosah détf

RU- XpaHuTb B HEAOCTYNHOM NS fieTeil MecTe
TR - Cocuklarin ulasamayacagi yerde muhafaza edin

Manufactured by:

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

or visit www.ultradent.com.

Opalescence™ Boost™ 40%
Tooth Whitening System
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Ultradent Products, Inc.

505 West Ultradent Drive (10200 South)
South Jordan, Utah 84095 USA

Made in the USA from U.S. and globally
sourced materials

Ultradent Products GmbH
Am Westhover Berg 30
51149 Cologne Germany
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EN - Patient and clinician must wear safety glasses when product

is mixed and applied

DE - Patient und Arzt miissen Au?ensthulz tragen, wahrend das

Produkt angemischt und aufgetragen wird

FR - Le patient et le clinicien doivent porter des lunettes de
protection lorsque le produit est mélangé et appliqué
NL - Patiént en tandarts moeten een veiligheidsbril dragen

tijdens het mengen en aanbrengen van het product

T -Il'paziente e il medico devono indossare occhiali protettivi
durante la miscelazione e lapplicazione del prodotto

ES - El paciente y el clinico deben utilizar gafas de proteccion

cuando se mezcle y se aplique este producto

PT - 0 paciente e o clinico deverao utilizar 6culos de protecdo

quando o produto for misturado e aplicado

SV - Patienten och klinikern méste anvanda skyddsglaségon da

produkten blandas och appliceras

DA - Patient o? tandlaegepersonale skal anvende beskyt-
ler, nar produktet blandes og appliceres
FI - Potilaan ja hammaslaakarin pitaa kdyttaa silmiensuojaimia

telsesbril

kun tuotetta sekoitetaan ja levitetdan

EL - O Latpog kat 0 aoBevri¢ TpémeLva popdve yvaka
Tpoataaiag dtav avapilyvuetat kat amwvetal 1o npoiov
NO- Pasient og kliniker ma bruke sikkerhetsbriller nar produkt

blandes og brukes

PL - W trakcie mieszania i naktadania produktu pacjent i lekarz

musza nosi¢ okulary ochronne

CS - Pfi michani a aplikaci produktu musf pacient i 1ékaf nosit

ochranné bryle

RU - Bo Bpems CMelunBaHiA 1 HaHeCeHUs npenapara Ha
rlaLVieHTe 1 Bpave A0NXHbI GbiTb 3aLLATHBIE 04K/
TR - Uriin karistirilirken ve u{gu\amrken hasta ve klinisyen
I

koruyucu gozliik takmalidir
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EN - For professional use only

DE - Nur zur Anwendung durch den Zahnarzt
FR - Pour usage professionnel seulement
NL - Alleen voor professioneel gebruik

IT - Solo per uso professionale

ES - Solo para uso profesional

PT - Apenas para utilizacdo profissional

SV - Endast for professionell anvandning
DA - Kun til professionel brug

FI - Vain ammattikdyttoon

EL - Mo emayyehyatik xprion povo

NO - Kun for profesjonell bruk

PL - Wyr6b wyfacznie do uzytku profesjonalnego.

CS - Pouze pro odborné poutiti.

RU - Tonbko Anst npodeccioHansHoro Menonb3osanms
TR - Sadece profesyonel kullanim igin



