Enamelast® Fluoride Varnish
5% Sodium Fluoride Varnish

Description:

Enamelast® Fluoride Varnish is a flavored, xylitol-sweetened

5% sodium fluoride in a resin carrier delivered in a 1.2 mL syringe or
ina 0.4 ml unit dose blister pack.

EN

Indications for Use:

Enamelast® Fluoride Varnish is 5% sodium fluoride in a varnish
carrier which produces a mechanical occlusion of the dentinal
tubules in the treatment of tooth hypersensitivity.

Directions for Use:

Syringe Delivery

1. Thoroughly brush teeth, rubber cup polish or wipe teeth with
gauze prior to placement.

2. Remove the Luer Lock Cap from the syringe and securely attach
the SoftEZ® delivery tip (sold separately).

NOTE: Enamelast can also be placed on the back of the clinician’s
gloved hand or in a dappen dish and applied with a standard brush
(sold separately).

3. Verify flow prior to applying intraorally.

4. Verify the color and consistency of the product flow before
applying by expressing a small amount onto a mixing pad or gauze.
Discard any clear liquid that is expressed.

5. Lightly dry area to be treated.

6. Using a painting motion, apply a thin smooth layer to as many dry
tooth surfaces as possible.

Unit Dose Delivery

1. Thoroughly brush teeth, rubber cup polish or wipe teeth with
gauze prior to placement.

2. Open blister pack by peeling back and removing foil lid.

3. Using the disposable delivery brush, lightly stir the varnish.

4. Lightly dry area to be treated.

5. Using a painting motion, apply a thin, smooth layer of Enamelast®
to as many dry tooth surfaces as possible.

+The brush may be bent up to a 90- degree angle for easier access.

NOTE:

« Enamelast sets when it contacts with water or saliva. Allow cheeks,
lips, and saliva to contact teeth or gently flow cool water over the
teeth. For esthetic reasons, encourage patients not to “lick” their
teeth for a few minutes after placement.

« Patients should avoid brushing, flossing and chewing hard, sticky
and hot foods for 4--6 hours after treatment.

Enamelast® Fluoride Varnish will begin to flake off with each
brushing.

Precautions and Warnings:

1. Carefully read and understand all instructions before using.

2. Do not use more than half of the 1.2 mL syringe of fluoride varnish
per patient per application.

3. Store at room temperature.

4. Verify syringe flow prior to applying intraorally. If resistance is met,
replace tip and re-check. Use only recommended tips.

5. Do not remove cap from the syringe or foil lid from the unit dose
until ready to use.

6. Patient, clinician, and assistant must wear protective eyewear
when using this product.

7.Do not use on patients with ulcerative gingivitis or stomatitis.

8. Do not use with other topical fluoride treatments the same day
and instruct patient to refrain from using oral fluoride supplements
for 4 (four) days after treatment.

9. Do not use on patients with a known sensitivity to ingredients
including colophony (kolophonium) and/rosin. If allergic reaction,
dermatitis, or rash develops, consult a physician.

10. In rare instances, edematous swelling has been reported after
extensive fluoride varnish treatment and dyspnea has been reported
in asthmatic children.

11. Some patients may experience nausea after application. If nausea
persists, thoroughly brush to remove the varnish film.

12. Syringe tips are for single- use only, to avoid cross contamination.
13. The prefilled syringes can be used repeatedly. Use Syringe Covers
to avoid cross contamination. After use, remove and dispose the
Syringe Cover, together with the syringe tip. Re-cap the syringe with
the Luer Lock Cap and disinfect the syringe with a disinfecting agent,
suitable for medical devices, which has no protein-fixing effect.

14. Dispose of containers, brushes, tips and empty syringes properly.
15. Keep out of reach of children.

16. For professional use only.

NOTE: For SDS and additional information about using our products,
please go to www.ultradent.com

Barniz de fluoruro Enamelast®
Barniz de fluoruro de sodio al 5%

Descripcion:

El barniz de fluoruro Enamelast® es un fluoruro de sodio al 5% endulzado
con

xilitol en un resina base, con presentacion en jeringa de 1,2 ml o paquete
con dosis individuales de 0,4 ml.

Indicaciones de uso:

El barniz de fluoruro Enamelast® es un fluoruro de sodio al 5% en un barniz
base que produce una oclusién mecénica de los tdbulos dentinarios en el
tratamiento de la hipersensibilidad dental.

Indicaciones de uso:

Aplicacion con jeringa

1. Lave exhaustivamente los dientes, pula con copas de goma o limpie los
dientes con gaza antes de aplicar.

2. Extraiga la tapa Luer Lock de la jeringa y fije firmemente la punta de
aplicacion SofteZ® (se vende por separado).

NOTA: También puede aplicarse Enamelast en la parte posterior del guante
del dentista 0 en un vaso dappen para luego aplicarlo utilizando un cepillo
estandar (se vende por separado).

3. Verifique el flujo antes de aplicar intraoralmente.

4. Verifique el color y consistencia del flujo del producto antes de aplicarlo,
dejando una pequena cantidad en una mezcladora o gaza. Deseche
cualquier liquido claro que pueda salir desde el envase.

5. Seque ligeramente el drea a tratar.

6. Utilizando un movimiento de barrido, aplique una delgada y llana capa en
la mayor cantidad de superficies dentales que sea posible.

Aplicacién con unidad de dosis
1. Lave exhaustivamente los dientes, pula con copas de goma o limpie los
dientes con gaza antes de aplicar.
2. Abra el paquete retirando la parte posterior y la tapa metalizada,
g‘ Utilizando un cepillo de aplicacion desechable, vierta ligeramente el
anniz.
4. Seque ligeramente el rea a tratar.
5. Utilizando un movimiento de barrido, aplique una delgaday llana capa de
Enamelast® en la mayor cantidad de superficies dentales que sea posible.

NOTA:
« El cepillo puede doblarse en un dngulo de hasta 90 grados para facilitar
el acceso.

NOTA:

« Enamelast se asienta al entrar en contacto con agua o saliva. Deje que las
mejillas y a saliva entren en contacto con los dientes, o bien deje caer agua
fria suavemente sobre el diente. Por motivos estéticos, anime a los pacientes
ano “lamer” sus dientes durante unos minutos tras la aplicacion.

+ Los pacientes deben evitar el cepillado, el uso de hilo dental, mascar con
fuerza y comer alimentos calientes o pegajosos durante 4-6 horas tras el
tratamiento.

Enarﬁwegast’b el barniz de fluoruro comenzard a desprenderse con cada
cepillado.

Precauciones y advertencias:

1. Lea cuidadosamente y comprenda todas las instrucciones antes de usar.
2. No utilice més de la mitad de la jeringa de 1,2 ml de barniz de fluoruro
por paciente, por aplicacion.

3. Almacene a temperatura ambiente.

4. Verifique el flujo de la jeringa antes de aplicar intraoralmente. Si
encuentra resistencia, cambie la punta y vuelva a intentar. Utilice solo las
puntas recomendadas.

5. No extraiga la tapa de la jeringa o tapa metalizada de la unidad de dosis
hasta que esté listo para usarse.

6. El paciente, odontélogo y asistente deben utilizar proteccion ocular al
utilizar este producto.

7. No utilizar en pacientes con gmﬁ\vius ulcerosa o estomatitis.

8. No utilizar con tratamientos de fluoruro tpicos el mismo dia; ademas,
indique al paciente que no utilice suplementos orales con fluoruro durante 4
(cuatro) dias tras el tratamiento.

9. No usar en pacientes con sensibilidad a ingredientes como la colofonia
(kolophonium) y/o rosina. Si se aprecia una reaccién alérgica, dermatitis o
urticaria, consulte a un médico.

10. En casos raros, se ha reportado hinchazén edematosa tras un
tratamiento exhaustivo con barniz de fluoruro y disnea en nifios asmaticos.
11. Algunos pacientes pueden experimentar nauseas tras la aplicacién. Si
las nduseas persisten, cepille exhaustivamente para eliminar la pelicula

de barniz.

12. Las puntas de las jeringas estan hechas para usarse una sola vez, a fin
de evitar la contaminacién cruzada.

13. Las jeringas pre llenadas se pueden usar reiteradamente. Utilice tapas
para jeringas a fin de evitar la contaminacion cruzada. Después de usar,
extraiga y deseche la tapa de la jeringa junto con la punta de la jeringa.
Vuelva a tapar la jeringa con la tapa Luer Lock y desinfecte la jeringa con un
agente desinfectante, apto para dispositivos médicos y que no posea efecto
fijador de proteinas.

14. Deseche los envases, cepillos, puntas y jeringas vacias de manera
adecuada.

15. Mantener alejado del alcance de los nifios.

16. Solo para uso profesional.

NOTA: Para tener acceso a la SDS e informacién adicional sobre cémo usar
nuestros productos, visite www.ultradent.com

Enamelast® Fluoridlack
5 % Natriumfluoridlack

DE

Beschreibung:

Enamelast® Fluoridlack ist ein aromatisiertes, mit Xylitol gestiBtes

5 % Natriumfluorid in einem Kunststofftréger. Es wird in einer 1,2 ml Spritze
oder in einer 0,4 ml Einzelportion in Blisterverpackung geliefert.

Anwendungsbereich:

Enamelast® Fluoridlack enthalt 5 % Natriumfluorid in Harz als Trager,
2ur Behandlung von hypersensiblen Zahnen. Der Lack fiihrt zu einem
mechanischen Verschluss der Dentintubuli.

Gebrauchsanweisung:

Anwendung mit der Spritze

1. Vor dem Auftragen die Zahne griindlich putzen, mit einem Gummikelch
polieren oder die Zahne vor der Behandlung mit Gaze abwischen.

2. Entfernen Sie die Luer Lock-Kappe von der Spritze und drehen Sie einen
SoftEZ®-Tip (separat erhaltlich) fest auf.

HINWEIS: Enamelast kann auch vom behandschuhten Handriicken des
Behandlers oder aus einem Dappenglas mit einem Standard-Pinsel (separat
erhaltlich) aufgetragen werden.

3. Stellen Sie den korrekten Materialfluss sicher, bevor Sie intraoral arbeiten.
4. Farbe und Konsistenz des Produktflusses vor der Applikation sicherstellen,
indem Sie eine kleine Menge auf einen Mischblock oder auf Gaze
auspressen. Eventuell ausgepresste klare Fliissigkeit verwerfen.

5. Trocknen Sie den zu behandelnden Bereich leicht.

6. Bringen Sie mit einer streichenden Bewegung eine diinne, gleichmaRige
Lage auf so viele trockene Zahnoberflachen wie mdglich auf.

Einzelportion-Anwendung

1. Vor dem Auftragen die Zahne griindlich putzen, mit einem Gummikelch
polieren oder die Zahne vor der Behandlung mit Gaze abwischen.

2. Offnen Sie die Blisterverpackung, indem Sie die Folienabdeckung abziehen
und entfernen.

3. Rihren Sie den Lack vorsichtig mit dem mitgelieferten Einweg-
Applikationspinsel um.

4.Trocknen Sie den zu behandelnden Bereich leicht.

5. Bringen Sie mit einer streichenden Bewegung eine diinne, gleichmaRige
Lage von Enamelast® auf so viele trockene Zahnoberflachen wie moglich auf.
HINWEIS:

« Ber Pinsel kann bis zu einem Winkel von 90° gebogen werden, um einen
besseren Zugang zu ermdglichen,

HINWEIS:

« Enamelast bindet ab, sobald es mit Wasser oder Speichel in Kontakt
kommt. Lassen Sie die Wangen, Lippen und Speichel mit den Zahnen in
Bertihrung kommen, oder spiilen Sie die Zahne sanft mit kiihlem Wasser.
Aus asthetischen Griinden empfehlen Sie den Patienten, sich fiir ein paar
Minuten nach der Behandlung nicht die Zahne zu ,lecken”.

« Patienten sollten Zahneputzen, Zahnseide und das Kauen von harten,
klebrigen und heiBen Speisen fiir 4-6 Stunden nach der Behandlung
vermeiden

Enamelast® Fluoridlack beginnt mit jedem Biirsten abzublattern

Warnungen und VorsichtsmaRnahmen:

1. Vzr der Anwendung miissen alle Anweisungen gelesen und verstanden

werden.

2. Verwenden Sie nicht mehr als die Halfte einer 1,2 ml Spritze Fluoridlack

pro Patient und Anwendung.

3. Bei Raumtemperatur lagern.

4. Stellen Sie den korrekten Materialfluss der Spritze sicher, bevor Sie

intraoral arbeiten. Wenn Sie Widerstand spiiren, ersetzen Sie den Tip und

priifen Sie nochmals. Setzen Sie nur die empfohlenen Tips ein.

5. Entfernen Sie die Kappe nicht von der Spritze bzw. die Folie von der

Einzelportion-Blisterverpackung, bevor Sie bereit zur Anwendung sind.

6. Patient, Behandler und Assistenz miissen wahrend des Einsatzes dieses

Produktes Schutzbrillen tragen.

7. Nicht bei Patienten verwenden, die unter ulzerativer Gingivitis oder

Stomatitis leiden.

8. Nicht mit anderen topischen Fluoridbehandlungen am gleichen Tag

kombinieren. Weisen Sie den Patienten darauf hin, keine oralen Fluorid-

Erganzungsmittel fiir 4 (vier) Tage nach der Behandlung einzunehmen.

9. Nicht bei Patienten verwenden, bei denen eine Sensibilitat auf

Inhaltsstoffe wie Kolophonium und/oder Harze bekannt ist. Falls allergische

I;eaktiofnen, Dermatitis oder ein Hautausschlag auftreten, suchen Sie einen
r2t au

10. In seltenen Fallen wurde eine Gdematdse Schwellung nach einer

ausgedehnten Behandlung mit Fluoridlack beobachtet, ebenso wie Atemnot

bei asthmatischen Kindern.

11. Nach der Anwendung kann es bei einigen Patienten zu Ubelkeit kommen.

Falls die Ubelkeit anhalt, griindlich biirsten, um den Lackfilm zu entfernen.

12. Zur Vermeidung einer Kreuzkontaminierung sind alle Spritzenansétze

Einwegprodukte.

13. Die vorgefiillten Spritzen kénnen mehrfach verwendet werden. Um

Kreuzkontaminierung zu vermeiden, Spritzenhiillen verwenden. Nach der

Benutzung Spritzenhiille zusammen mit dem Spritzenansatz entfernen und

entsorgen. VerschlieBen Sie die Spritze wieder mit einer Luer-Lock-Kappe

und desinfizieren Sie die Spritze mit einem Oberfldchendesinfektionsmittel,

das fiir Medizinprodukte geeignet ist und keine proteinfixierenden

Eigenschaften hat.

14. Entsorgen Sie Behalter, Pinsel, benutzte Spritzenansétze und leere

Spritzen sachgerecht.

15. AuBerhalb der Reichweite von Kindern aufbewahren

16. Nur zur zahndrztlichen Anwendung,

HINWEIS: Materialsicherheitsdatenblatter und zusatzliche Informationen

{iber den Einsatz unserer Produkte finden Sie auf www.ultradent.com.

Verniz de flGor Enamelast®
Verniz de fluoreto de sédio a 5 %

PT
Descrigéo:

Odvermz de fldor Enamelast® é um fluoreto de sédio a 5 % com sabor,
adogado

com xilitol num portador de resina fornecido numa seringa de 1,2 mL ou
embalagem blister de dose unitéria de 0,4 mL.

Indicag@es de utilizagdo:

0 verniz de fltior Enamelast® é um fluoreto de sédio a 5 % num portador
de verniz que produz uma oclusdo mecanica dos ttibulos dentindrios no
tratamento da hipersensibilidade dentaria.

Instrucdes de utilizagao:

Aplicagdo com seringa

1. Escovar bem os dentes, polir com copo de borracha ou limpar os
dentes com gaze antes da colocagdo.

2. Retirar a tampa Luer Lock da seringa e aplicar firmemente a ponta de
aplicacdo SoftEZ® (vendida em separado).

NOTA: Enamelast também pode ser colocado nas costas da mao
enluvado do médico ou num prato de dappen e aplicado com uma
escova padrao (vendida em separado).

3. Verificar o fluxo antes da aplicacao intraoral.

4. Verificar a cor e a consisténcia do fluxo do produto antes da aplicacao
espremendo uma pequena quantidade no disco de mistura ou na gaze.
Descartar qualquer liquido transparente dispensado.

5. Secar ligeiramente a drea a ser tratada.

6. Aplicar uma camada fina e uniforme no maximo de superficies secas
do dente utilizando um movimento de escovagem.

Aplicagdo com dose unitdria

1. Escovar bem os dentes, polir com copo de borracha ou limpar os
dentes com gaze antes da colocado.

2. Abrir o blister levantando e removendo a tampa de pelicula.

3. Utilizando a escova de aplicacao descartavel, agitar ligeiramente
overniz.

4. Secar ligeiramente a drea a ser tratada.

5. Aplicar uma camada fina e uniforme de Enamelast® no méximo de
?ngTeArficies secas do dente utilizando um movimento de escovagem.

« Aescova pode ser dobrada até um angulo de 90 graus para permitir
um acesso mais facil.

NOTA:

« Enamelast polimeriza quando entra em contacto com dgua ou saliva.
Deixar as bochechas, 1abios e saliva entrarem em contacto com os
dentes ou deitar cuidadosamente dgua fria sobre os dentes. Por motivos
estéticos, encorajar os pacientes a nao “lamber” os dentes durante
alguns minutos apés a aplicagdo.

« Os pacientes devem evitar escovar, usar fio dental e mastigar alimentos
duros, pegajosos e quentes durante as primeiras 4 a 6 horas apds o
tratamento.

Enamelast® o verniz de flior comegara a descascar com cada escovagem.

Precaugdes e adverténcias:

1. Ler atentamente e compreender todas as instrugdes antes da
utilizagdo.

2. Ndo utilizar mais de metade da seringa de 1,2 mL de verniz de fldor
por paciente e por aplicagao.

3. Guardar a temperatura ambiente.

4. Verificar o fluxo da seringa antes da aplicacdo intraoral. Em caso de
resisténcia, substituir a ponta e verificar novamente. Utilizar apenas as
pontas recomendadas.

5. Ndo retirar a tampa da seringa ou a tampa de pelicula da dose unitdria
até a utilizagdo.

6. 0 paciente, 0 médico e o assistente devem usar dculos de protecao
durante a utilizacao deste produto.

7. Ndo utilizar em pacientes com gengivite ou estomatite ulcerosa

8. Ndo utilizar com outros tratamentos com fltior topico no mesmo dia e
instruir o paciente para evitar a utilizacdo de suplementos de fliior orais
durante 4 (quatro) dias apds o tratamento.

9. Ndo utilizar em pacientes com alergias conhecidas aos ingredientes,
incluindo colofénia (kolophonium). Em caso de reacao alérgica,
dermatite ou se surgir erupgdo cutdnea, consultar um médico.

10. Em casos raros tem havido relatos de edema apés tratamento
extenso com flior e tem sido relatada dispneia em crianas asmaticas.
11. Alguns pacientes podem experimentar nausea apos a aplicacdo.

Se a nausea persistir, escovar vigorosamente para remover a pelicula
de verniz.

12. As pontas de seringa sdo descartaveis para evitar a contaminacao
cruzada.

13.As ser‘mgas pré-cheias podem ser utilizadas vérias vezes. Utilizar
coberturas de seringa para evitar a contaminagdo cruzada. Apos a
utilizagdo, retirar e descartar a cobertura da seringa, juntamente com
aponta da seringa. Colocar a tampa Luer Lock novamente na seringa

e desinfetar a seringa com um agente desinfetante adequado a
dispositivos médicos, sem efeito de fixagdo de proteinas.

14. Descartar recipientes, escovas, pontas e seringas vazias corretamente.
15. Manter fora do alcance das criangas.

16. Destina-se exclusivamente a utilizagdo profissional.

NOTA: Para obter as fichas de seguranca e informacdes adicionais sobre
a utilizagdo dos nossos produtos, visite www.ultradent.com

Vernis fluoré Enamelast®
Vernis au fluorure de sodium a 5%

Description :

Le ve‘mis‘ fluoré Enamelast® est un fluorure de sodium & 5% édulcoré

au xylitol

dans une matrice résine et conditionné en seringue de 1,2 ml ou en blister
de doses unitaires de 0,4 ml

FR

Indications d’emploi :

Le vernis fluoré Enamelast® est un fluorure de sodium a 5% sous forme de
vernis qui produit une occlusion mécanique des tubuli dentinaires lors du
traitement de I'hypersensibilité dentaire.

Mode d’emploi :

Application en seringue

1. Brossez soigneusement les dents, polissez-les a I'aide d'une cupule en
caoutchouc ou essuyez les dents avec une gaze avant l'application

2. Enlevez le capuchon Luer Lock de la seringue et fixez solidement l'embout
dapplication SoftEZ® (vendu séparément)

NOTE : Enamelast peut également étre placé sur le dos de la main gantée
du clinicien ou dans un godet dappen et appliqué avec un pinceau standard
(vendu séparément).

3, Vérifiez l'écoulement du matériau avant de Iappliquer en bouche.

4. Vérifiez la couleur et la consistance du produit avant de I'appliquer en
exprimant une petite quantité sur un bloc de mélange ou sur de la gaze.
Jetez tout liquide clair qui serait exprimé.

5. Séchez légerement la zone a traiter.

6. Appliquez une fine couche lisse sur autant de surfaces dentaires seches
que possible dans un mouvement similaire a l'application de peinture

Application d'une dose unitaire

1. Brossez soigneusement les dents, polissez-les a I'aide d'une cupule en
caoutchouc ou essuyez-les avec une gaze avant [application.

2. Ouvrez le blister en retirant le film aluminium au dos.

3. Alaide du pinceau d'application jetable mélangez légérement le vernis.
4. Séchez légerement la zone a traiter.

5. Appliquez une fine couche lisse d'Enamelast® sur autant de surfaces
dentaires seches que possible dans un mouvement similaire a application
de peinture.

NOTE

« Le pinceau peut étre courbé a 90 degrés pour un meilleur acces.

NOTE

« Enamelast durcit quand il entre en contact avec de I'eau ou de la salive.
Laissez les joues, les levres et |a salive entrer en contact avec les dents

ou faites couler un filet d'eau fraiche sur les dents. Pour des raisons
esthétiques, encouragez les patients a ne pas se passer la langue (Iécher)
sur les dents pendant quelques minutes apres l'application.

« Les patients doivent éviter le brossage, le fil dentaire et de méacher des
aliments durs, collants et chauds pendant 4 et 6 heures apres le traitement.
Le vernis fluoré Enamelast® au fluorure commencera a secailler avec
chaque brossage.

Précautions et avertissements :

1. Lisez attentivement et comprenez toutes les instructions avant d'utiliser
le produit.

2. Nutilisez pas plus de la moitié de la seringue de 1,2 ml de vernis fluoré
par patient et par application.

3. Stockez a température ambiante.

4. Viérifiez 'écoulement du matériau avant de Iappliquer en bouche. En cas
de résistance, remplacez l'embout et revérifiez. Nutilisez que les embouts
recommandeés.

5. Ne retirez le capuchon de la seringue ou le film aluminium de la dose
unitaire que juste avant I'utilisation.

6. Le patient, le clinicien et son assistante doivent porter des lunettes de
protection lors de ['utilisation de ce produit.

7. Ne pas utiliser sur des patients ayant une gingivite ulcéreuse ou une
stomatite.

8. Nutilisez pas d‘autres traitements topiques au fluor le méme jour et
informez les patients de ne pas prendre des suppléments fluorés par voie
orale pendant 4 (quatre) jours aprés le traitement.

9. Ne pas utiliser chez des patients présentant une sensibilité connue

aux composants, y compris la colophane (kolophonium). Si une réaction
allergique, une dermatite ou une éruption cutanée se développe, consultez
un médecin.

10. Dans de rares cas, un gonflement oedémateux a été rapporté aprés un
traitement intensif au vernis fluoré et une dyspnée a été rapportée chez les
enfants asthmatiques.

1. Certains patients peuvent souffrir de nausées aprés Iapplication. Si la
nausée persiste, brossez soigneusement pour enlever le film du vernis.

12. Les embouts de seringues sont destinés & une utilisation unique pour
@viter la contamination croisée.

13. Les seringues pré-remplies peuvent étre réutilisées de fagon répétée.
Utilisez les couvre-seringues pour éviter la contamination croisée. Aprés
utilisation, enlevez et jetez le couvre-seringue et l'embout. Rebouchez la
seringue avec le capuchon Luer Lock et désinfectez-la avec un désinfectant
adapté aux appareils médicaux, et qui n‘a pas deffet de fixation des
protéines.

14. Jetez les récipients, les pinceaux, les embouts et les seringues vides de
facon appropriée.

15. Tenir hors de portée des enfants.

16. Réservé a un usage professionnel.

NOTE : Pour la FDS et des renseignements supplémentaires concernant nos
produits, veuillez visiter www.ultradent.com

Enamelast® Fluoridlack
5 % natriumfluoridlack

SV

Beskrivnin%:

Enamelast® fluoridlack ar ett smaksatt, xylitol-s6tat

5 % natriumfluoridlack i en resinbdrare som levereras i en 1,2 ml spruta
eller i en enhetsdos pa 0,4 ml i blisterforpackning.

Anvéndningsomraden:

Enamelast® fluoridlack ar ett 5 % natriumfluoridlack i en lackbarare
som skapar en mekanisk ocklusion i dentinkanalerna vid behandling av
overkdnsliga tander.

Bruksanvisning:

Sprutdispensering

1. Borsta tanderna noggrant, polera med gummikopp eller torka av
tanderna med en gasvav fore placering.

2. Avldgsna Luer-lock-locket fran sprutan och fast SoftEz®
appliceringsspetsen (sdljs separat) stadigt.

0BS: Enamelast kan ocksé placeras pa baksidan av tandlakarens
behandskade hand eller i en dappen dish och appliceras med en
standard borste (saljs separat).

3. Kontrollera flodet fore intraoral applicering.

4. Kontrollera fargen och konsistensen p& produktflodet fore applicering
genom att trycka ut en liten mangd pa en blandningsdyna eller gasvav.
Kasta bort all klar vétska som tryckts ut

5. Torka latt omradet som skall behandlas.

6. Applicera ett tunt, jamnt lager pa sa manga torra tandytor som mojligt
med en mélande rérelse.

Enhetsdosdispensering

1. Borsta tanderna noggrant, polera med gummikopp eller torka av
tanderna med en gasvav fore placering.

2. Oppna blisterférpackningen genom att skala av och avlégsna
folielocket.

3. Ror latt om lacket med hjalp av engangsappliceringsborsten.

4. Torka ldtt omradet som skall behandlas.

5. Applicera ett tunt, jamnt lager Enamelast® pé sa manga torra tandytor
som majligt med en malande rorelse.

0BS:

BS:
« Borsten kan bojas i upp till 90 graders vinkel for lattare atkomst.

0BS:

« Enamelast stelnar d& det kommer i kontakt med vatten eller saliv.
Kinder, ldppar och saliv kan vara i kontakt med tanderna eller It svalt
vatten forsiktigt rinna ver tanderna. Av estetiska skal bor patienterna
uppmuntras att inte “slicka” sina tander under nagra minuter efter
placeringen.

+ Patienferna bor undvika att borsta tanderna, anvanda tandtréd och
tugga hard, klibbig och varm foda 4-6 timmar efter behandlingen.
Enamelast® Fluoridlacket bérjar flaga av med varje borstning.

Forsiktighetsatgérder och varningar:

1. Lés noga igenom och forsta alla instruktioner fore anvandning

2. Anvénd inte mer dn hlften av 1,2 ml sprutan med fluoridlack per
patient och per applicering

3. Férvara i rumstemperatur.

4. Kontrollera flodet i sprutan fore intraoral applicering. Om det finns ett
motstand ska spetsen bytas ut och flédet kontrolleras pa nytt. Anvand
endast rekommenderade spetsar.

5. Avlagsna inte locket fran sprutan eller folielocket frén dosenheten
innan produkten dr fardig att anvéndas.

6. Patient, lakare och assistent maste anvanda skyddsglaségon da denna
produkt anvands.

7. Anvand inte pa patienter med ulcerds gingivit eller stomatit.

8. Anvéand inte andra lokala fluoridbehandlingar samma dag och
instruera patienten att inte anvanda orala fluoridtillskott inom 4 (fyra)
dagar efter behandlingen.

9. Anvind inte pa patienter med kand kanslighet for ingredienser

som innehaller tallharts (kolofonium) och harts. Om allergisk reaktion,
dermatit eller utslag utvecklas bor lakare vidtalas.

10. I sallsynta fall har 6dematds svullnad rapporterats efter omfattande
behandling med fluoridlack och andtéppa har rapporterats hos
astmatiska barn.

11. En del patienter kan kénna illamaende efter applicering. Om
illamé&endet fortgar bor lackfilmen avlagsnas genom grundlig borstning.
12. Sprutspetsarna ar endast for engangsbruk for att undvika
korskontamination.

13. De forfylida sprutorna kan anvandas upprepade ganger. Anvind
sprutskydd for att forhindra korskontamination. Avlagsna och kassera
sprutskyddet tillsammans med sprutspetsen efter anvandning. Tillslut
sprutan pd nytt med Luer-lock-locket och desinficera sprutan med ett
desinficeringsmedel som &r l&mpligt for medicinska anordningar och inte
har nagon proteinfixeringseffekt.

14. Slang behdllare, borstar, spetsar och tomma sprutor pa korrekt satt.
15. Forvaras utom rackhall for barn.

16. Endast for anvéndning av tandlakare.

0BS: For materialsakerhetsdatablad och ytterligare information om
anvandningen av vara produkter hanvisas till www.ultradent.com

Enamelast® fluoridelak
5% natriumfluoride fluoridelak

NL
Beschrijvin

Enamelast ﬁﬁonde\ak is een gearomatiseerde, met xylitol gezoete,
5% natriumfluoride bevattende harsdrager die wordt geleverd in een 1,2
ml spuit of blisterverpakking met 0,4 ml'eenheidsdosis.

Indicaties voor gebruik:

Enamelast® fluoridelak bevat 5% natriumfluoride in een lakdrager, die
zorgt voor een mechanisch-chemische occlusie van de dentinekanaaltjes
bij de behandeling van overgevoelige tanden.

Gebruiksaanwijzing:

Afgifte vanuit de spuit

1. Borstel de tanden grondig, polijst de tanden met een rubberen cup of
veeq de tanden af met een gaasje voordat u de lak aanbrengt.

2. Verwijd de Luer Lock-dop van de spuit en maak de SoftEZ® afgiftetip
(apart verkrijgbaar) stevig vast.

NB: Enamelast kan ook op de achterkant van de handschoenhand

van de tandarts worden geplaatst of in een dappenglaasje en worden
aangebracht met een standaardborstel (apart verkrijgbaar).

3. Controleer de stroming voordat u het intraoraal gebruikt.

4. Controleer de kleur en consistentie van het product voordat u het
aanbrengt door een kleine hoeveelheid op een mengplaatje ofEaasje te
drukken. Gooi alle transparante vloeistof weg die eruit is gedrukt.

5. Droog de te behandelen plaats lichtjes.

6. Breng een dunne, gladde laag aan op zoveel mogelijk droge
gebitselementen in een schilderbeweging.

Afgifte met eenheidsdosis

1. Borstel de tanden grondig, polijst de tanden met een rubberen cup of
veeg de tanden af met een gaasje voordat u de lak aanbrengt.

2. Open de blisterverpakking door de folie te verwijderen.

3. Roer de lak lichtjes met de voor eenmalig gebruik bestemde
afgifteborstel.

4.Droog de te behandelen plaats lichtjes.

5. Breng een dunne, gladde laag Enamelast® aan op zoveel mogelijk
droge gebitselementen in een schilderbeweging.

NB:

» De borstel mag in een hoek van max. 90° worden gebogen om de
toegang te vergemakkelijken,

NB:
« Enamelast hardt uit als het met water of speeksel in contact komt. Laat
de wan?en, lippen en speeksel contact maken met de gebitselementen
of spoelvoorzichtig koel water over de gebitselementen. Om esthetische
redenen kunt u uw patiénten instrueren hun tanden gedurende enkele
minuten na het plaatsen niet te ‘likken’.
« Patiénten mogen 4-6 uur na de behandel'\n% hun tanden niet poetsen,
flossen of op hard, plakkerig en heet voedsel kauwen.
Enamelast® de fluoridelak zal geleidelijk verdwijnen telkens als u uw
tanden poetst.
Waarschuwingen en g gelen:
1 Lbeesken begrijp alle instructies zorgvuldig voordat u het product

ebruikt.
%. Gebruik niet meer dan de helft van de 1,2 ml spuit met fluoridelak per
patiént per applicatie.
3. Bij kamertemperatuur bewaren.
4. Controleer de stroming voordat u het intraoraal gebruikt. Als u
weerstand voelt, vervangt u de tip en controleert uopnieuw. Gebruik
uitsluitend aanbevolen fips.
5. Verwijder de dop pas van de spuit of de folieafdekking van de
eenheidsdosis wanneer u het gaat gebruiken.
6. Patiént, arts en assistent moeten een veiligheidsbril dragen tijdens het
%ebru\k van dit product.

. Niet gebruiken bij patiénten met ulceratieve gingjvitis of stomatitis.
8. Niet gebruiken samen met andere topische fluoridebehandelingen op
dezelfde dag en de patiént instrueren gedurende 4 (vier) dagen na de
behandeling geen orale fluoridesupplementen te gebruiken.
9. Niet gebruiken bij patiénten van wie bekend is dat zij gevoelig zijn
voor de bestanddelen, waaronder colofonie (colofonium) en/of pijnhars.
Raadpleeé; een arts bwﬂ' een allergische reactie, dermatitis of huiduitslag.
10. In zeldzame gevallen zijn oedemateuze zwellingen gemeld na
extensieve behandeling met fluoridelak en dyspneu is gemeld bij
astmatische kinderen
11. Bij sommige patiénten kan na het aanbrengen misselijkheid ontstaan.
Als de misselifkheid aanhoudt, borstel de laklaag er dan grondig af.
12. Spuittips zijn uitsluitend bedoeld voor eenmalig gebruik om
kruisbesmetting te voorkomen,
13. De voorgevulde spuiten kunnen herhaaldelijk worden gebruikt.
Gebruik spuitdoppen om kruisbesmetting te vermijden. Na gebruik
moet u de spuitdop verwijderen en weggooien, samen met de spuittip.
Bevestig de Luer Lock-dop weer op de spuit en desinfecteer de spuit met
een desinfectiemiddel dat geschikt is voor medische hulpmiddelen en
geen eiwitbindend effect heeft.
14. Gooi gebruikte bakken, borstels, tips en lege spuiten op de juiste
manier we%.
15. Buiten bereik van kinderen houden.
16. Uitsluitend voor professioneel gebruik.

NB: Voor het veiligheidsinformatieblad (SDS) en aanvullende informatie
over het gebruik van onze producten ga naar www.ultradent.com

Enamelast® fluorlak
5 % natriumfluoridlak

DA

Beskrivelse:

Enamelast® fluorlak er en xylitol-sgdet,

5 % natriumfluorid med smag i en resinbase, der leveresien 1,2 ml
doseret sprajte eller en 0,4 ml enhedsdosis i blisterpakning.

Indikationer for anvendelse:

Enamelast® fluorlak bestar af 5 % natriumfluorid i en lakbase, som
danner en mekanisk okklusion af dentinkanalerne ved behandling af
hypersensitive taender.

Brugsanvisning:

Anvendelse af sprajte

1. Barst tenderne grundigt, puds dem med en gummikop eller tar
teenderne af med gaze inden anvendelse

2.Taq luerlock-hzetten af sprajten, og sat SoftEZ®-spidsen pa (szlges
separat).

BEMARK: Enamelast kan ogsa anbringes pa tandlaegens behandskede
handryg eller i et dappengas og appliceres med en standard pensel
(salges separat).

3. Kontroller flowet inden intraoral anvendelse.

4. Kontrollér farven og konsistensen af produktet inden anvendelse ved
at trykke en lille smule ud pd en blandeblok eller et stykke gaze. Bortskaf
eventuel klar vaeske, der trykkes ud.

5. Tgrlaeg det omrade, der skal behandles, let.

6. Brug en malende bevaegelse til at applicere et tyndt, jaevnt lag pa s&
mange torre tandflader som muligt.

Dosering

1. Barst teenderne grundigt, puds dem med en gummikop, eller tar
teenderne af med gaze inden anvendelse.

2. Abn blisterpakken ved at traekke foliet af.

3. Bland lakken let med engangspenslen.

4.Torleg det omrade, der skal behandles, let.

5. Brug en malende bevaegelse til at applicere et tyndt, jeevnt lag
Enamelast® pa sa mange tarre tandflader som muligt.

BEM/ERK:

« Penslen kan bajes op til 90 grader for at ggre det lettere.

BEM/ERK:

« Enamelast afbinder, ndr det kommer i kontakt med vand eller spyt.

Lad kinder, leber og spyt komme i kontakt med teenderne, eller lad lidt
koldt vand labe forsigtigt ned over teenderne. Af kosmetiske arsager skal
patienterne instrueres [ ikke at “slikke” pa teenderne i et par minutter
efter appliceringen.

+ Patienter br ikke barste tender, bruge tandtrad eller tygge pa harde,
k\aebr‘\%e eller varme madvarer i 4-6 timer efter behandlingen.
Enamelast® Fluorlakken vil begynde at skalle af ved hver tandbarstning.

Forholdsregler og advarsler:

1. Laes alle vejledninger omhyggeligt, og forstd dem inden brug.

2. Der md ikke anvendes mere end 2 af 1,2 ml sprajten med fluorlak pr.
patient pr. applicering.

3. Skal opbevares ved stuetemperatur.

4. Kontroller sprajtens flow inden intraoral anvendelse. Hvis der mgdes
modstand, skal spidsen udskiftes og kontrolleres igen. Der ma kun
anvendes anbefalede spidser.

5. Heetten ma ikke tages af sprejten, og folien mé ikke tages af
blisterpakningen, far produktet skal anvendes.

6. Bade patient, tandleege og assistent skal baere beskyttelsesbriller, ndr
dette produkt anvendes.

7. Md ikke anvendes hos patienter med ulcerativ gingivitis eller
stomatitis.

8. M ikke anvendes med andre topiske ﬂuurbehandlmﬁ;er samme dag,
og patienten skal instrueres i ikke at anvende perorale fluorsupplementer
i 4 (fire) dage efter behandlingen.

9. Md ikke anvendes pa patienter med kendt sensitivitet overfor
indholdsstofferne, deriblandt kolofonium og/eller resin. His der opstar
en allergisk reaktion, dermatitis eller eksem, skal der sges lzege.

10. Dereri s#’ae\dne tilfeelde indberettet om gdematgse haevelser efter
omfattende fluorlakbehandling, og der er rapporteret om dyspng i
astmatiske barn.

1. Nogle patienter far kvalme efter anvendelse. Hvis kvalmen vedvarer,
brstes tzenderne grundigt for at fierne lakken.

12. Sprajtespidserne er kun beregnet til engangsbrug for at undga risiko
for krydskontaminering.

13. De prefyldte sprajter kan anvendes gentagne ?ange. Brug
hygiejneposer for at undga krydskontaminering. Efter anvendelse skal
hygiejneposen fiernes og bortskaffes sammen med sprajtespidsen.
Seet luerlock-hetten tilbage pd sprajten og desinficér sprajten

med et desinficeringsmiddel til medicinsk udstyr, som ikke udviser
proteinfiksering.

14. Bortskaf de beholdere, spidser, pensler og tomme sprgjter pa
korrekt vis.

15. Opbevares utilgaengeligt for barn.

16. Kun til professionel brug.

BEM/ERK: Besgg www.ultradent.com for sikkerhedsdatablade og
yderligere oplysninger om vores produkter

Enamelast® Fluoride Varnish
Vernice al 5% di fluoruro di sodio

Descrizione

Enamelast® Fluoride Varnish & una vernice al 5% di fluoruro di sodio

in una resina veicolante, aromatizzata e dolcificata con xilitolo,
confezionata in unasiringa da 1,2 ml o in un blister contenente una dose
unitaria da 0,4 ml.

Indicazioni per l'uso

Enamelast® Fluoride Varnish & una vernice al 5% di fluoruro di sodio
in una resina veicolante, indicata per il trattamento dellipersensibilita
dentale generando un‘occlusione meccanica dei tubuli dentinali.

Istruzioni per l'uso

Insiringa

1. Prima del trattamento, lucidare accuratamente i denti con uno
spazzolino o una coppetta di gomma onure pulire i denti con una garza.
2. Rimuovere il cappuccio Luer Lock dalla siringa e inserire saldamente il
puntale di erogazione SoftEZ® (venduto separatamente).

NOTA: Enamelast pud anche essere messo sul dorso della mano
inguantata dell'operatore clinico oppure in un vasetto dappen e applicato
con uno spazzolino standard (venduto separatamente).

3. Prima dell'applicazione intraorale verificare il flusso del materiale.

4. Controllare il colore e la consistenza del flusso del prodotto prima
dellapplicazione, estrudendone una piccola quantita su una garza o

un blocchetto di miscelazione. Eliminare 'eventuale liquido trasparente
erogato.

5. Asciugare leggermente larea da trattare.

6. Applicare uno strato sottile e omogeneo sulle superfici dentali asciutte,
spazzolando il prodotto in maniera uniforme.

In dose unitaria

1. Prima del trattamento, lucidare accuratamente i denti con uno
spazzolino o una coppetta di gomma oppure pulire i denti con una garza.
2. Aprire il blister staccando e rimuovendo il coperchio di alluminio.

3. Mescolare delicatamente la vernice con l'apposito spazzolino monouso.
4. Asciugare leggermente |'area da trattare.

5. Applicare uno strato sottile e omogeneo di Enamelast® sulle superfici
dentali asciutte, spazzolando il prodotto in maniera uniforme.

+ Lo spazzolino pud essere piegato fino ad un angolo di 90 gradi per
facilitare Iaccesso.

NOTA:

+ Enamelast indurisce a contatto con acqua o saliva. Permettere a

guance, labbra e saliva di entrare in contatto con i denti o far scorrere
elicatamente dell'acqua fredda sui denti. Per ragioni estetiche, invitare

i pazienti a non passare la lingua sui denti per qualche minuto dopo

Iapplicazione.

« Si‘consiglia ai pazienti di non lavare i denti, non passare il filo

interdentale, non masticare cibo solido, appiccicoso o caldo nelle 4-6 ore

successive al trattamento.

Enamelast® Fluoride Varnish si sfaldera progressivamente ad ogni

spazzolamento dei denti.

Precauzioni e avvertenze

1. Leggere attentamente e capire tutte le istruzioni prima dell'utilizzo.

2. Non utilizzare piti di meta siringa da 1,2 ml di vernice al fluoro per
singola applicazione, su ciascun paziente.

3. Conservare a temperatura ambiente.

4. Prima dellapplicazione intraorale verificare il flusso della siringa.

In presenza di resistenza, sostituire il puntale e riprovare. Usare solo
puntali consigliati.

5. Non rimuovere il cappuccio dalla siringa o il coperchio di alluminio
dalla dose unitaria fino al momento dellUso.

6. Durante Iimpiego di questo prodotto il paziente, il dentista e
lassistente devono indossare occhiali protettivi.

7. Non utilizzare su pazienti con gengivite ulcerosa o stomatite.

8. Non utilizzare nello stesso giorno con altri trattamenti topici al fluoro
e informare il paziente di non assumere altri integratori al fluoro per via
orale nei 4 (quattro) giorni successivi al trattamento.

9. Non utilizzare in pazienti con sensibilita nota a ingredienti come

la colofonia (kolophonium) e pece. Se insorgono reazioni allergiche,
dermatiti o eruzioni cutanee consultare un medico.

10. Raramente sono stati riportati casi di edema dopo trattamento esteso
con lavernice al fluoro e casi di dispnea in bambini affetti da asma.

11. Dopo l'applicazione, alcuni pazienti possono soffrire di nausea. Se
la nausea persiste, spazzolare accuratamente i denti per rimuovere la
pellicola di vernice.

12. Per prevenire una contaminazione crociata i puntali delle siringhe
0N esclusivamente MoNouso.

13. Le siringhe preriempite possono essere utilizzate pili volte. Richiudere
lesiringhe con | cappucci per evitare una contaminazione crociata.

Dopo [uso, rimuovere e smaltire il cappuccio e il puntale della siringa.
Richiudere la siringa con il cappuccio Luer Lock e disinfettarla con un
disinfettante adatto ai dispositivi medicali privo di effetto fissante delle
proteine.

14. Smaltire correttamente i contenitori, gli spazzolini, i puntali e le
siringhe vuote.

15. Tenere lontano dalla portata dei bambini.

16. Esclusivamente ad uso professionale.

NOTA: per la scheda di sicurezza e ulteriori informazioni sull'utilizzo dei
nostri prodott, visitare il sito www.ultradent.com.

Enamelast®-fluoridilakka
5-pros. natriumfluoridilakka

FI

Kuvaus:

Enamelast®-fluoridilakka on maustettu ja ksylitolilla
makeutettu 5-pros. natriumfluoridi resiinikantaja-aineessa,
joka toimitetaan 1,2 ml:n ruiskussa tai 0,4 ml:n kerta-
annoskuplapakkauksessa.

Kayttoaiheet:

Enamelast®-fluoridilakka on 5-pros. natriumfluoridi lakkakantaja-
aineessa, joka tukkii dentiinitubulukset mekaanisesti. Sitd kéytetaan
hampaiden arkuuden hoitoon.

Kayttoohjeet:

Annostelu ruiskulla

1. Harjaa hampaat perusteellisesti, kiillota ne kumikupilla tai kuivaa
hampaat sideharsolla ennen valmisteen levittamista.

2.Trrota luer-lock-korkki ruiskusta ja kiinnitd SoftEZ®-levityskarki tukevasti
(myyddan erikseen).

HUOMAUTUS: Enamelastia voidaan my6s annostella hammasladkérin
kasineen peittaman kadenselan paalle tai kuppiin ja levittaa
vakiosiveltimella (myydaan erikseen).

3. Varmista virtaus ennen kuin levitat valmistetta suunsisaisesti.

4. Varmista, ettd tuotteen vari ja pursoutuminen ruiskun karjestd on
asianmukainen ennen kuin pursotat pienen maaran sekoitusalustalle tai
sideharsotaitokselle. Havitd kaikki ulos pursuava kirkas neste.

5. Kuivaa hoidettava alue kevyesti

6. Levitd ohut tasainen kerros maalaavalla siveltimenvedolla
mahdollisimman monen hampaan kuiville pinnoille.

Kerta-annoksen levittaminen

1. Harjaa hampaat ?erusteelhsesu, kiillota ne kumikupilla tai kuivaa
hampaat sideharsolla ennen valmisteen levittdmista.

2. Avaa kuplapakkaus vetémélla foliokansi auki, minkd jalkeen se
poistetaan.

3. Sekoita lakka kevyesti kertakdyttoiselld siveltimelld.

4. Kuivaa hoidettava alue kevyesti

5. Levitd ohut tasainen kerros Enamelast® maalaavalla siveltimenvedolla
mahdollisimman monen hampaan kuiville pinnoille.

HUOMAUTUS:

« Sivellinta voidaan taivuttaa 90°:n kulmaan levityksen helpottamiseksi.

HUOMAUTUS:

« Enamelast kovettuu, kun se joutuu kosketukseen veden tai syljen
kanssa. Anna poskien limakalvojen, huulten ja syljen koskettaa hampaita
tai suihkuta hellavaroin viileda vetta hampaiden palle. Kerro potilaille,
etta heidan tulisi SP/isla valttaa nuolemasta hampaitaan
muutaman minuutin aikana valmisteen levityksestd.

+ Potilaiden pitda valttad harjaamista, hammaslangan kayttod ja kovien,
;ammeiden ja kuumien ruokien pureskelua 4-6 tunnin ajan kasittelyn
alkeen.

lEname\ast&-ﬂuorid\Iakka alkaa irrota hilseilemalla jokaisen harjauksen
vaikutuksesta.

Varoituksia ja varotoimenpiteité:

1. Lue kaikki ohjeet huolellisesti ja sisdista ne ennen kéyttoa.

2. Ald kéyta enemﬁaa kuin guo\et 1,2 ml:n fluoridilakkaruiskun siséllosta
potilasta ja levityskertaa kohti.

3. Séilyta huoneenlammossa.

4. Varmista virtaus ruiskusta ennen kuin levitét valmistetta suunsisdisesti.
Jos ilmenee virtausvastusta, vaihda kérki ja tarkista virtaus uudelleen.
Kayta ainoastaan suositeltuja kérkia.

5. Ald irrota korkkia ruiskusta tai kerta-annospakkauksen foliokantta
ennen kuin olet valmis kayttamadn sita.

6. Potilaan, hammaslaakarin ja avustajan ja pitda kayttad silmiensuojaimia
tatd tuotetta kdytettdessa.

7. N kayta potilailla, joilla on haavainen gingiviitti tai stomatiitti.

8. Ala kdytd samana pdivana muiden paikallisten fluoridihoitoaineiden
kanssa ja kehota potilasta valttamaan suun kautta otettavia
fluorivalmisteita neljan (4) paivan ajan hoidon jalkeen.

9. Ala ka%ta potilaille, jotka ovat herkkid valmisteen aineosille mm.
kolofonihartsille ja/tai rosiinille. Jos ilmenee allerginen reaktio tai
ihottuma, potilas on ohﬁattava ladkdrin vastaanotolle.

10. Harvinaisissa tapauksissa on todettu turvotusta laajan

fluori asittelyn jélkeen, ja illa lapsilla on raportoitu
esiintyneen henPenahdistusta.

11. Joillakin potilailla voi esiintyd pahoinvointia kasittelyn jlkeen. Jos
pahoinvointi on itsepintaista, harjaa hampaat tehokkaasti lakkakalvon
poistamiseksi.

12. Ruiskun kérjet ovat kertakayttdisid ristikontaminaation valttamiseksi.
13. Esitdytettyja ruiskuja voi kdyttaa toistuvasti. Kaytd ru\skunsuoLukswa
ristikontaminaation vélttémiseksi. Poista ja havita ruiskunsuojus kayton
jélkeen ruiskunkarjen kanssa. Sulje ruisku uudestaan luer-lock-korkilla
Ja desinfioi ruisku [dakinnéllisten valineiden desinfiointiin sopivalla
valmisteella, joka ei fiksoi proteiineja.

14. Havita kdytetyt sailict, siveltimet, kdrjet ja tyhjat ruiskut
asianmukaisesti

15. Pidd poissa lasten ulottuvilta ja nakyvilta.

16. Vain ammattikayttoon.

HUOMAUTUS: Kayttéturvallisuustiedotetta ja tuotteidemme kayttoa
koskevia lisatietoja on saatavana verkkosivustoltamme www.ultradent.com.



Enamelast® fluoremalje
5% natriumfluoremalje

NO
Beskrivelse:

Enamelast® fluroemalje er et 5 % natriumfluor, tilsatt smak og sgtet
med xylitol

i et resinbaeremiddel og som leveres i en 1,2 ml sprayte eller
blisterpakket i en 0,4 ml enkeltdose.

Indikasjoner for bruk:

Enamelast® fluoremalje er 5 % natriumfluor i et emaljebaremiddel, som
gir en mekanisk lukking av de dentale tubulinene i behandlingen av
overfglsomme tenner.

Retningslinjer for bruk:

Levering fra sproyte

1. Barst tennene grundig, poler med gummikoppen eller tgrk av tennene
med gas for plassering.

2. Fjern luerlashetten fra sproyten, sett pa og fest Softez®-
leveringsspissen (selges separat).

MERK: Enamelast kan ogsa plasseres pa tannlegens handflate (med
hansker) eller pa en dappenplate og pafgres med en standard barste
(selges separat)

3. Bekreft flyt far intraoral bruk.

4. Bekreft farge og konsistens pa det flytende produktet far pafering av
en liten mengde pa en blandepute eller gas. Fjern eventuell klar vaeske
som kommer ut.

5. Tark omradet som skal behandles lett.

6. Pafer et tynt, jevnt lag pa sa mange tarre tannoverflater som mulig,
ved bruk av en malende bevegelse.

Enkeltdoselevering

1. Barst tennene grundig, poler med gummikoppen eller tgrk av tennene
med gas for plassering.

2. Apne blisterpakken ved & trekke tilbake og fjerne folielokket.

3. Bruk paferingsbersten, som er til engangsbruk, og rer lett i emaljen.
4. Tgrk omradet som skal behandles lett.

5. Pdfgr et tynt, jevnt lag med Enamlast® pa sa mange tgrre
tannoverflater som mulig, ved bruk av en malende bevegelse.

+ Barsten kan bayes inntil 90 graders vinkel for lettere tilgang.

MERK:

« Enamlesat herder nar den kommer i kontakt med vann eller spytt.

La kinnene, leppene og spytt komme i kontakt med tennene eller skyll
forsiktig med kaldt vann over tennene. Av estetiske hensyn, ber pasienten
oppmuntres til ikke "a slikke” pd tennene i noen minutter etter pafering.

+ Pasientene bgr unnga bgrstning av tennene, bruk av tanntrad, tygging
av harde matvarer og varme drikker i 4-6 timer etter behandlingen.
Enamelast® fluoremalje vil begynne & flasse av ved hver tannbgrsting.

Forholdsregler og advarsler:
1. Forsikre deg om at du ngye har lest og forstétt alle instruksjonene
for bruk.

®Boplouxo Bepvikt Enamelast® EL
Bepuikt ano 5% @Boplolyo vtplo
Nepypapri: o , )
To p8optovyo Bepvikt Enamelast® éxet yeoon, éxet ylukabet pe EUMToAn kat
anotekettat and 5%
@Boployo vérplo ot popéa prtivig o Tapéetat o alptyya 1,2 mL 1y o
TIaketo Yuoakibwy 56ang 0,4 ml.

EvBeiteig yaxprion:

dropupytowwnii nak Enamelast®
Jlak, coaepxatumii 5% ¢ropuaa Hatpus
Onucanne

RU

iA nak E: —>310ap P
NOACNALLeHHbI KCAANTOM
5%-# gropug HaTpus B NOMMEPHON Cpeje, NocTaBnsiembiil B wnpuue 1,2 w1
1A B GAMCTEPHOM YNaKkoBKe € Pa3oBoit 40307 0,4 M.

Hblf,

ToKasaHus K NpUMeHeHIo
i nak E: — 370 5%-if YTOPUA HATPVA B NaKOBOI

To gBoptolyo Ezpvm Enamelast® fvat éva Bepuikt amd 5% b
0€ QOpea BEPVIKLON TToU TIapayel pa pnaviki] olykhelon twv Y 0BOVILKLY
owhnvdplwy ot Beparela unepeuatabnaiag twv doviiwy.

O8nyiec xprionc:

NapoyA pe avpryya

1. Bouprofote ta soviia kahd, ta yuahiZete pe Aaotiyévio kimeMo ) axountidete
Ta 60vuia pe yada potod toroBetioete o Pepuik.

2. Bydte 1o pa aodhong Luer and tm adpuyya kat ouvEote o1aBepd o
pUyyos mapoxrc SoftEZ® (muwhettat Eeywplotd).

SHMEIQSH: To Enamelast pmopet va mnoezmen enfong oto miow pzpog U
YQVIOQOPEREVOU XEPLOU TOU Latpod } o€ LySU0 Kat va amwBel pe Tk
Povproa (mwheltat feywptotd).

3. EnaknBelote T por TPotoU 1o EPpHATETE EvE0aTOpATIKA.

4. EnoAnBevoTe 10 XpWHA KAt TV TIUKVGTNTa Porig Tou TPOioVTOg Tpotol To
QMAWOETE, TOMOBETAVTAS EVal PIKPG TI0G00TO Ot eiBepa avapigng n yala.
Netdte 600 Slagaves uypd Pyave

5. Zteyviote EAappd Ty MepLoy(] ou Tpokewta va Bepaneutel.

6. Me kivnon xpwpatopos, ariote pla )\mm opak otpwon o€ 600 o Suvatoy
TEPLOOTEPEG OTEYVEG EMPAVELEG SovTiol etvat TuBavov.

varplo

Mapoyr 86ang
1. Bouptolote ta 8ovua kahd, ta yuahiZete pe haouyévio kirehho f akounidete
Ta dévua pe yada mpotod tonoﬁ{mum 0 PepikL.
2 Avm{[{ m q)uac\)\)\utrl OUOKEVAOTa TPABWVTAG TO XapTL TPOG Ta Miow Kat
apaLPWVTAg To AhoUPOXapTo.
3. Avararteete ehagpd 1o Bepviki xpnoworowwviag ty avakwoun Bodptoa
TapoxG.
4, Z(EWLIJU(E elappd nspmm TIOU TIPOKELTAL VAL GEDHHEUIE(.
5. Me kivnon Xpmuunauou arwate pia Aert opu)\n o'[pmun ané 1
Enamelast® ¢ 600 T0 SUVaTOV TIEPLOTOTEPE OTEYVEG EMPAVELEC SOVTLO0
elvau mBavov.
ZHMEIQIH:

« H Bouptaa pmopet va AuyioeL o€ ywvia éwg 90 oLy yia eukohdtepn
npboBaon).

ZHMEIQIH:

« To Enamelast okknpaivet otav £pyetat oe enagr pe VEPO 1) aaALo. Awqots a
pdyoula, ta )(ELAn KaL 10 adho va zpeuuv € Enagr pe a dovuia ) agrote va
pevoeL amahn por and 6puczp0 Ve ata ovtia. Ma alodnuikols okomoug,
evBapplvete toug aaBevelc va pnv «yAoouv» Ta SGvTLa ToUG yia PEPLKA AeTea
petd Ty tonoBetnan Pepuikio0.

« OLaoBeveig r[pmﬂ va aroguyouy 1o fodptatopa, T xprion 0sovriatpikol
vrwatu( KaLTo puawa oKkANPY, KOMNTKWY kat (EOTWY TPOYY ENtl 46 WPEG
petd T Beparela.

Enamelast® To pBoptolyo Bepvikt Ba apyioet va §ephoudilet peta anod kabe
Bouptotopa.

npozlﬁonolqazlg Kau npa(puhn{zl
1 Amﬁaatz TIDOEKTIKA KL KATQVOIOTE ONEG TLg 08nyieg Tipw amé t yprion
ano 0 por aupxyya wv 1,2 mLtou

2. Tkke bruk mer enn halvdelen av 1,2 ml sprayten med

pasient per pafgring.

3. Oppbevares ved romtemperatur.

4. Bekreft flyt fgr intraoral bruk. I tilfelle motstand, skift ut spissen og

sjekk igjen. Bruk kun anbefalte spisser.

5. Ikke fiern hetten fra sprayten eller folietrekket fra enkeltdosen for de

er klare til bruk

6. Bade pasient, kliniker og assistent ma bruke beskyttelsesbriller ved

bruk av dette produktet.

7. Tkke bruk pa pasienter med ulcerativ gingivitt eller stomatitt.

8. Ikke bruk sammen med andre lokale fluorbehandlinger samme dag og

instruer pasienten i a avsta fra bruk av orale fluortilskudd i 4 (fire) dager

etter behandlingen.

9. Tkke bruk pa pasienter med en kjent fglsomhet for ingrediensene,

inkludert kolofoni (kolofonium) og rosin. I tilfelle allergisk reaksjon,

utvikling av dermatitt eller utslett, kontakt lege.

10. I sjelden tilfeller har det vzert rapportert gdematgs hevelse etter

omfattende fluoremaljebehandling, og dyspnea har vaert rapportert hos

barn med astma.

11. Noen pasienter kan oppleve kvalme etter pafgring. Dersom kvalmen

vedvarer, barst grundig for d fierne emaljefilmen.

12. For & unnga krysskontaminering er spraytespissene kun til

engangsbruk.

13. De forhandsfylte spraytene kan brukes flere ganger. Bruk

spnzlylelrekk for a unnga krysskontaminering. Etter bruk, fiern og kast
sammen med spraytespissen. Sett luerlashetten tilbake

pa spmyten og desinfiser sprayten med et desinfiseringsmiddel uten

proteinfestende effekt og egnet for medisinsk utstyr.

14. Kast beholdere, bgrster, spisser og tomme sprayter forskriftsmessig.

15. Oppbevares utilgjengelig for barn.

16. Kun for profesjonell bruk.

MERK: For SDS og videre informasjon om produktene vdre, ga til www.

ultradent.com
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weopxouxou Bepikiol ava aoBevr) kat avd epappoyr.

3. DUAGETE 0 Tpoidy ot Sspuoxpucm 5muuuou

4. EmaAnBedote T por] TG aUpLYYag TPOTOU T0 EPApHOCETE EvE0OTOATIKEL.

Edv avtiotaan, T0 PUYYOG KaL Y
XpnotporotAate Hévo T ouaTEpEVa puyxn

5. Mnv agapeite 1o mipa and t obptyya i 1o akoupwéxapto and m §éon
EYPLG 6TOU ELOTE £TOLOL Val XPNIOLYIOTIOLATETE T0 TIpOIdy.

6.0 aobevri, o mtpog KaLo Boneog TIPETEL VA POPAVE TIPOSTATEVTLKA YUaAA
drav XpnotoToLE(TaL auté To poidv.

7. My 1o xpnowonote(te o€ aoBevels pe ehkwén oukitida A atopatiusa.

8. Mnv 1o xpnoworoLete pe A tomikés Bepareleq ¢Sopxou mv {bta npépa kat
oupBoUEpTE Tov aoBevr) va prv ropankd

@Bopiou eni 4 (tzaaipLg) nNUEPEC peta T Gzpunsm

9. M To xpnatyionote(te o aoBeveis pe ywotr evatoBnata o¢ ouotatkd

TIoU TIEPLEYOLY KOAOPUVLO Ka Petaivt. EQv eppaviatel abepykr) avtiSpaon,
Bspuutméu A ebdvenpa, cUuBuU)\Eumtz Latpd.

10. Z€ OTIAVIEG TTEPUTTLIOELS, EXEL AVAQEPBEL ménuarmé{g oibnpa petd and
unepBohui) Bepaneia pe pBopovyo Bepvixi kat éxet avagepBel Sbomvoia oe
aoByatika nasLd.

1. Opwusvm aoBevels lowg éyouv vautia petd Sspanzm Edv empéven
vautia, Bouptclmz kaAd ta dovua yava uwmpzezl 1 0TpWON PEPUIKLOL.

12. Ta pyxn oGpuyya Tapéxovrat j6vo yia pia xprian), Tpog amoguyr
SlaotaupoUpenng pohuvang,

13. OLpornpwpiveg a0plyyeg pnopodv va ypnotporotnBoly enavenppévi,
Xpnotponolate ta kahdppata auplyywy Tpog amopuyr daotaupodyevng
p6huvon. Meté tn xprion, aipatpEote kat MetdEte To kiAuppa obpiyyas, pat pe
T plyxog opiyyag. EmavatonoBeate o Tpia ot olplyya pe T0 Tpa Luer
Kat aroAUHALVETE T UUpLWCl VE aMoAUPaVTKO oy elvat kataMnho yia Latpukég
OUOKEUEG, Kall 10 0rt0{0 eV otaBeporotet mpuretveg,

14. Nerakre ta Soyela, ©g oUpTaeg, T puyyn KaL TG ASELES OUPLYYES e TOV
KkataMnho tpéro.

15. UAGETE TO pakpLa amo ta matsid.

16. Movo yia eayyehpatik xprion,

THMEIQZH: Ma 1o @UMo aopaheiag uhkwv (SDS) kat MepLoooTepeg TAnpogopieg
OXEUKA iE T XPron W TTPOiOVTWY pa, TapakahoUpe va entokegBete ) dlebBuvon
www.ultradent.com
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Ccpefie, KOTopbIi 06ECNeUMBAET MEXaHNHECKYH OKKMIO3MIO ARHTURHBIX
KaHa/bL{es NPI NeYeHA NOBLILIEHHON UyBCTBUTELHOCTH 3y608.

YKa3aHusi o npuMeHeHuio
Hatecenvie C nomoljbio LnpuLa
1. NMepear uy nouncruTe 3y6el,
PE3NHOBLIMM HaLLIeYKaMI UK MPOTPHTE Mapnen.

2. CHAMUTE 103POBCKMIA KOANAYOK CO WNPULA M HAAEXHO 3aKpenuTe Ha Hem
HakoHeYHMK SOftEZ® (Npofaetcs OTAeNbHO)

MPUMEYAHWE. Enamelast Takxe MOXHO HpEABapMTEﬂbHO HOMEL‘MTb Ha
Thl/IHYHO CTOPOHY OA€TON B NIepuaTky

PL

Lakier fluorowy Enamelast®
5% fluorku sodu

Opis:
Lakier fluorowy Enamelast® to aromatyzowany i s&udzony ksylitolem

% fluorek sodu w nosniku z zywicy, dostarczany w strzykawce o
pojemnosci 1,2 ml lub o h jednostkowych o pojemnosci 0,4 ml.

Zalecenia dotyczace uzytkowania:

Lakier fluorowy Enamelast® to 5% fluorku sodu w nosniku lakieru.
W sposéb mechaniczny zamyka on kanaliki zebinowe w leczeniu
nadwrazliwosci zebow.

Sposéb uzycia:

Podawanie ze strzykawki

1. Przed natozeniem preparatu doktadnie wyszczotkowac zeby,
wypolerowa¢ gumka lub wytrze¢ zeby gaza.

2. Zdja¢ zatycz! S Luer Lock i mocno zamocowac koricowke dostarczajaca
SoftEZ® (sprzedawang 0sobno).

UWAGA: preparat Enamelast mozna takze umiescic na grzbiecie ostonietej
rekawiczka rek\ lekarza lub w kieliszku i naktadac za pomoca standardowe]

CTaKaHuMK, a 3aTeM HaHeCTV npn nomou.m oﬁwuom u.\eroum (npoAaem
OT/AeNbHO).

3.Tlepes NpUMeHeHIer CPeACTBa B POTOBOI NOAOCTY NPOBEPLTE, HACKONLKO
XOPOLLO OHO BbIAABNNBALTCA U3 LINPULLA,

4.TIpoBepbTe LBET U KOHCUCTEHLWK NDOAYKTA NePe; HaHeCceHHew,

Bbi/jaBUB HEBONbLLIOE KOAYECTBO Ha byMary 15 CMELIMBAHIS N MapAio.
YTunu3upyiiTe Niobyto NOSBUBLLYIOCA NPO3PAUHYIO XUAKOCTb.

5. Cnerka nojcyLuwTe y4acto, KOTopbIii NPeACTouT 0bpatorarb.

6. HarecuTe TOHKuiA FﬂaLlKVM CNoif Ha CyXyto NOBEPXHOCTb KaK MOXHO
6GonbLuero Konuyectsa 3y60e, kak GyATO HaHoCHTE Kpacky.

HaHeceHvte pa3osoii 403b1

1. Nepea | nouucTuTe 3ybbl,

Pe3VHOBLIMM YalLieykaMy MK NPOTPUTE Mapnei.

2. OTKpOVTe 6VCTEPHYH YNaKOBKY, OTOTHYB 1 CHAB MOKDBITAE U3 GONbIY.

3. Crerka nepemeLaiiTe nak O4HOPa30BOiA LIETKON.

4. Cnerka nNoACyLIMTe Y4acroK, KOTOpbI NPEACTONT 06paborare,

5. HarecwTe ToHKuiA rnagkwii cnoi naka Enamelast® Ha cyxylo noBepxHOCTb
Kak MOXHO BO/IbLLEr0 KOAMHECTBa 3y608, Kak BYATO HaHOCTe KpaCky.
MPUMEYAHME.

= LLleTky MOXHO crubate noa yrnom A0 90 rpaaycos Ans obneryeHus 4ocTyna.

MPUMEYAHUE.

+ Enamelast o7BepaeBaer npu KOHTaKTe C BOAOV Wik 1koHOi. Obecnevsre
KOHTaKT wiek, ry6 vt CntoHbi € 3y6amy 1 0CTopoxHo obpaboraiite 3ybbl
npoXnagHoi BOAOH. V13 CooBpaxeHmii 3CTeTUKI MonpockTe NaLMeHTos He
0B/M3bIBATL 3ybl B TEUEHIE HECKONLKIX MUHYT NIOC/IE HaHECeHNS! CPEACTBA.

naLlMeHTaM HE CIefyer uncinTb iysb\ WnCnonbL30BaTe 3y6HyIO HWTb, XeBaTb
TBEPAYHO, JMIKYIO WAV TOPAYYI0 NVILLY B Tedekme 4-6 4acos Nowie NeyeHus.
®ropupytowmit nak Enamelast® 6GyaeT nocrenexHo CxoAUTb MU KaXA0H
umcTke 3y608.

Mepbl NpeAoCTOPOXHOCTY 1 NpeAynpexaeHns
1. BHUMATe/IbHO U3y4uTe BCE MHCTDYKLWM Nepep UCnoAb30BaHmem.

2. He ncrions3yiiTe bonee NOM0BUHS! WNPULA 1,2 M € §TC NaKoM

szczoteczki ( j 0s0bno).

3. Przed uzycwem w jamie ustnej skontrolowac rownomiernosé wyptywu
przez koricowke aphkacy]nq

4. Przed ezy p i¢ kolor i konsystencje produktu,
wyciskajac niewielkq |\osc na podk&adke do mieszania lub gaze. Wycisnigty
przezroczysty plyn nalezy wyrzucic

5. Delikatnie osuszyc leczony obszar.

6. Ruchem przyﬁomlnajq(ym ruchy pedzla, natozy¢ cienka, réwng warstwe
preparatu na jak najwieksza liczbe suchych powierzchni zebéw.

Podawanie z opakowania jednostkowego
1. Przed natozeniem preparatu doktadnie wyszczotkowac’ zeby,

go\emwa( umka lub wytrze¢ zgby gaz

tworzy¢ b ister, odrywajac tylng czes¢ i zdejmu@c folie.

‘3 kZa pomocg jednorazowe] szczoteczki dostarczajacej delikatnie wymieszac
akier.
4. Delikatnie osuszy¢ leczony obszar.
5. Ruchem przypominajacym ruchy pedzla, natozy¢ cienka, réwng warstwe
prgparatu Enamelast® na jak najwieksz3 liczbe suchych powierzchni
zebow.

WAGA:
9(\)/\/ celu utatwienia dostepu szczoteczkg mozna zagia¢ pod maks. katem
stopni.

UWAGA:

+ Preparat Enamelast twardnieje po kontakcie z woda lub $ling. Umozliwic

zetkmeue sig policzkéw, warg i Sliny z zebami lub delikatnie przeptuka¢
% y zimng woda. Ze wzgleddw estetycznych zacheci¢ pacjentéw do

lizywania zebow przez kilka minut po natozeniu

« Pacjenci f)owmm unikac szczotkowania i nitkowania zebow oraz zucia

twardych, lepkich i goracych pokarméw przez 4-6 godzin po zabiegu.
Lakier fluorowy Enamelast® tuszczy sie przy kazdym szczotkowaniu zebow.

o

Ha OAHOTO NaLjMeHTa 3 0AUH pas,
3. XpaHuTe NPy KOMHATHOM TeMnepaType.
4.Tlepey, NpUMeHeHer CPeACTBa B POTOBOI NOAOCTH NPOBEPLTE, HACKONLKO
XOPOLLO OHO Bb|4ABAMBAETCS U3 WNPULA. TP YPE3MEPHOM CONPOTUBACHUH
3aMeHUTE HaCajKy 1 NOBTOPUTE NPOBEPKY. MEHDN:SYMTE TONbKO
€KOMEH0BaHHbIe HacaAKiL

He cHiMaliTe KoANauOoK co WApKLa Wi NOKPbITHE M3 GONIbrI C BANCTEPHOI
YNaKOBKH, M10Ka He By/jeTe rOT0BbI K UCMONb30BAHMK.
6. Bo BpeMms 1CMO/Ib30BAHIA AAHHOTO CPEACTBA NALMEHT, MEAPABOTHHK 1 ero
ACCUCTEHT AONXHbI HOCUTD 3aALLMTHBIE OYKM.
7. He ucnofb3yiiTe N5 NIEUEHHS NALEHTOB C S3BEHHbIM TUHTUBUTOM WA
CTOMATUTOM.
8. He npoBOAWTe NedeHme C NOMOLLBHO APYIYIX HAPYXHbIX CPEACTB
NS TOPUPOBaHIUS 3y60B B TOT Xe AeHb 1 NPEAYIPEAUTE NaLeHTa 0

$rodki znosci:
1. Przed uzyciem nalezy dokfadnie przeczytac i zrozumiec wszystkie
instrukgje.
2.U jednego pacjenta nie wolno uzywac wigcej niz pot strzykawki 1,2 ml
przy jednej aplikacji.
3. Przechowywac w temperaturze pokojowej.
4. Przed uzyciem w jamie ustnej skontrolowac réwnomiernos¢ wyp}ywu
przez koricowke aﬁhkacy]nq W przypadku wystapienia oporu nalezy
wymieni¢ koricowke i ponownie skontrolowac wyptyw. Uzywac tylko
zalecanych koricowek.
5. Nie zdejmowac zatyczki ze strzykawki lub folii z opakowania
jednostkowego do momentu uzyskania gotowosci do uzycia.
6. Przy postugiwaniu sig tym produktem pacjent, lekarz i asystent musza
stosowac srodki ochrony oczu.
7. Nie stosowa u pacjentw z wrzodziejacym zapaleniem dzigset lub

HEOOXOAMMOCT 5 01 TOpC
B POTOBOJA MOAOCT B TeueHue 4 (UeTbipex) AHel Nocne NeyeHus.
9.He MCHDI“:})/MTE CPEACTBO ANA NEYEHUA NALMEHTOB C M3BECTHOI
NOBBILIEHHOV UBCTBUTENLHOCTBIO K UHTPEAVIEHTAM, B TOM YCIE K KaHUGONM
(kolophonium). Tipu nosBAeHM annepriyeckoil peakLm, AepMatuTa uamn
Chi 06pATTECH K BPaYy.
10. B peakux cnyyasx coo6Lianock 06 0TeUHOM NpunyxnocTu nocne
NpUMEHenus TopUPYHOLLEro Naka Ha 0BLWIPHOM y4acTke, a Takxe o
3aTDYAHEHVN AbIXaHUS Y ACTeN, CTPAAAIOLLMX ACTMOI.
11 HekoTopble NaljueHTol MOTYT UCbITEIBATL TOWHOTY OCAE MPUMEHEHNS
CpeAcTBa. ECIM TOLHOTA He NPOXOAWT, CIEYeT TUiaTENIbHO MOUUCTATS 3y6b!
ANS YAANEHIA NNEHKM NaKa.
12. HakoHeuHwku wnpuua npegnasuaweuu WCKNKOYNTENBHO Anst
0 UCo, NepekpPeCTHOro 3apaxeHus.

13 ﬂpeABaPMTEﬂhHU HaﬂUﬂHEHHbIE WNPULBI MOXHO MCNONb30BATL
HECKOABKO Pas. U106kl 36eXaTb NepeKpecTHoro 3arpsisHeHns,
NI0Mb3yVTeCh 3aWMTHBIMY KONNaYKaMy A5 WNPULEB. Moce NpuveHeHs
CHUMJITE M YTUNV3DYHTE 3ALLMTHbIA KOANAUOK M HACAKY WINPHLA.
Mocne 1Cnonb30BaHS HaAeBaIATe Ha WNPMLbI MI03POBCKYE KOAMAYKM
1 06pabarbiBalire ux AE3MHGULMPYIOLIM CPEACTBOM ANS YCTPOICTB
MEULMHCKOTO Ha3HaueHWs, He QUKCHDYHOULIM BenKy.
14.+ o6pasom i iHep
NYCTbI WAPHLBI.

XpaHuTe B HeAOCTYNHOM ANt fieTeli MecTe.
16. TONKO 15 NPOGECCUOHANBHOTO NPUMEHEHIS.

CpeacTs

LWETKY, HacagKy n

MPUMEYAHWE. [laHHble 0 6830NacHOCTY MaTepuanos 1 0NONHHTENbHbIE
Be/HIS 06 UCNO/Ib30BAHMM HaLLIUX NPO/YKTOB CM. Ha BEG-caiiTe www.
ultradent.com.
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Hiflo

LOT

EN- Lot Number

DE- Chargennummer

FR- Numéro du lot

NL- Batchnummer

IT- Numero del lotto

ES- Nimero de Lote

PT- Nmero do lote

SV- Satsnummer

DA- Lotnummer

FI- Eranumero

NO-Varenummer

EL- ApiByiog napisag

RU- Hoviep napru RU- Wcnons3osarb 0

PL-Numer serii PL- Data waznosci

TR- Lot Numarast Teson kullanma tarihi

AR Sl B Badlall el g s
0-2E ¥ KO 7lxng7rm Arg

EN- Catalog Number
DE- Katalognummer
FR-Numéro de référence
NL- Catalogusnummer
IT-Numera di catalogo
ES- Ndmero de catdlago
PT-Nimero do catdlogo
SV~ Katalognummer
DA-Katalognummer

- Luettelonumero

NO- Katalognummer
EL- AptBIOC katahdyou
RU- Howep o karanory
PL- Numer katalogowy
TR-Katalog Numarasi

EN- Use by date
DE-Verfallsdatum

FR- Date de péremption
NL- Uiterste gebrurksdatum
- Utiizzare entro

£5- Usar antes de

PT-Usar até a data

V- Annd e datum
DA- Udiabsdat

FL-Vimeinen ytoaankonta
NO- Bruk for dato
EL-Hpepopnia kg

R-C A
KO- ZIE2] Hs

H- 3 -
TH wingeEaIn w -Tadmatusuit THwNdaLAn&an

jamy ustnej.
8. Nie stosowat w jednym dniu z innymi naktadanymi miejscowo
preparatami fluoru. Pomstruowacpaciema 0 koniecznosci przerwania
stosowania doustnych suplementow fluoru przez 4 (cztery) dni po zableE
9. Nie stosowa u pacjentow ze stwierdzong nadwrazliwoscia na sktadniki,
w tym kalafonie i zywice. W przypadku wystapienia reakdji alergicznej,
zapalenia skéry lub wysgpkl nalezy skonsultowac sie z lekarzem.
10. W rzadkich przypadkach donoszono o obrzekach po rozlegtych
zabiegach z wykorzystaniem lakieru fluorowego i dusznosci u dzieci z
astma.
1. U niektdrych pacjentéw po natozeniu preparatu wystepuja nudnosci.
Jesli nudnosci utrzymuja sie, nalezy dokfadnie wyszczotkowac zeby w celu
usuniecia filmu lakieru.
12. Aby zapobiec przeniesieniu zakazenia, kofcowki strzykawek
przeznaczone s3 wylacznie do Jednorazowego uzytku.
13. Ampulkostrzi/kawkl mozna wykorzystywac k\lkakrolme Aby unikna¢
przeniesienia zakazenia, nalezy stosowac ostonki na strzykawki. Po
uzyciu ostonke strzykawkl oraz koricéwke nalezy zdjac i usunac. Zamknac
strzykawke zatyczkg Luer Lock i zdezynfekowac srod iem dezynfekujacym
przeznaczol ﬁ/m do urzadzeri medycznych, ktdry nie wiaze biatek.
14. Pojemniki, pedzelki, kofcowki i puste strzykawki nalezy odpowiednio
utylizowac.
15. Przechowywa¢ w migjscu medostepnﬁm dla dzieci.
16. Wytacznie do zastosowari profesjonalnych.
UWAGA: karty charakterystyki substandji niebez, iecznych oraz dodatkowe
informacje na temat stosowania naszych produktéw mozna znalez¢ na
stronie internetowej www.ultradent.com
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1. Swuasranuiihbiuaaudog agwsaunaurould
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7. agtiAauRUrenimmsisaikdandniau (ulcerative gingivitis) K50a1ms
antauuavigaytDontuln (Stomatitis)

Enamelast® Floriir Vernigi
%5 Sodyum Flordr Vernigi

TR

Tanim:

Enamelast® Floriir Vernigi 1,2 mllik siringa veya 0,4 ml birim doz blister
ambalajlarda uygulanan rezin tasiyici icinde tedarik edilen aromali,
ksilitol ile tatlandiriimig, %5 sodyum flortirdur.

Kullanim Endikasyonlari:
Enamelast® Florir Vernigi dentin hassasiyeti tedavisinde dentin
tiibiillerinin mekanik okliizyonunu saglayan bir vernik tasiyici icindeki
%5 sodyum floriir karisimidir.

Kullanim Talimatlari:

Sinngayla Uygulama

1. Uygulamadan 6nce disi iyice fircalayin, lastikle polisaj uygulayin veya
disi gazh bezle silin.

2. Luer Lock Kapag siringadan ikarin ve SoftEZ® uygulama ucunu (ayri
olarak satilir) sikica takin

NOT: Enamelast, klinisyenin eldivenli elinin arkasina veya likit kabina
yerlestirilerek standart bir fircayla (ayri olarak satilir) da uygulanabilir.
3. Agiz igine uygulamadan 6nce akisl kontrol edin.

4. Uygulamadan 6nce karistirma pedinin veya gazli bezin tizerine
kiicUk bir miktar uygulayarak tirtiniin rengini ve kivamini kontrol edin.
Uygulanan seffaf siviyr atin.

5.Islem yapilacak alani hafifce kurutun.

6. Boyama hareketi ile miimkiin oldugunca ok kuru dis yiizeyine ince
diiz bir tabaka uygulaymn.

Birim Doz Uygulama

1. Uygulamadan 6nce disi iyice fircalayin, lastikle polisaj uygulayin veya
disi gazh bezle silin.

2. Ambalaji soyarak ve folyo kapagi cikararak blister paketi agin.

3. Tek kullanimiik uygulama fircasini kullanarak vernigi hafifce karistirin.
4. Islem yapilacak alanr hafifce kurutun.

5. Boyama hareketi ile mimkiin oldugunca ok kuru dis yizeyine ince
diiz bir Enamelast® tabakas uygulayin.

NOT:
« Daha kolay erisim icin firca 90 dereceye kadar egilebilir.

NOT:

« Enamelast su veya tikiiriik ile temas ettiginde donar. Yanaklarin,
dudaklarin ve tikrtigtin dislerle temas etmesine izin verin veya dislerin
lizerine yavasca soguk su akitin. Estetik nedeniyle uygulamadan sonra
birkac dakika boyunca hastaya dislerini “yalamamasini” soyleyin.

« Hastalar islemden sonra 4 - 6 saat boyunca dislerini fircalamamal, dis
ipi kullanmamali ve sert besinler gignememeli ve dige yapisan ve sicak
gidalar tiketmemelidir.

Enamelast® Floriir Vernigi her firalama ile soyulmaya balayacaktir.

Onlemler ve Uyarilar:

1. Kullanmadan 6nce bitiin talimatlar dikkatle okuyun ve anlayin.

2. Her hasta iin uygulama bagina 1,2 mllik floriir vernik sirngasinin en
fazla yanisini kullanin.

3. 0da sicakliginda muhafaza edin.

4. Agiz icine uygulamadan 6nce siringanin akigini kontrol edin. Direncle
karsilagirsaniz ucu degistirin ve yeniden kontrol edin. Sadece 6nerilen
uglari kullanin.

5. Kullanima hazir olana kadar kapagi siringadan veya folyo kapagi birim
dozdan cikarmayin.

6. Bu riin kullanilirken hasta, klinisyen ve asistan koruyucu gézlik
takmalidir.

7. Ulseratif gingiviti veya stomatiti olan hastalarda kullanmayin.

8. Dider topik floriir tedavileri ile ayni giin uygulamayn ve hastaya
tedaviden sonra 4 (ddrt) giin boyunca oral floriir takviyeleri
kullanmamasini syleyin.

9. Kolofan (kolofonyum) ve regine iceren maddelere hassasiyeti oldugu
bilinen hastalarda kullanmayin. Alerjik reaksiyon, dermatit veya deri
dokintisi olusursa bir hekime danigin.

10. Nadir durumlarda asiri flortir vernigi tedavisinden sonra ddematoz
sisme ve astimli cocuklarda nefes darligi bildirilmistir.

11. Baz hastalarda uygulamadan sonra mide bulantisi gorilebilir.
Bulanti devam ederse vernik tabakay! gikarmak icin iyice fircalayin.

12. Sinnga uglari, ¢apraz kontaminasyonun dnlenmesi icin sadece tek
kullanimliktir.

13. Kullanima hazir siringalar tekrar kullanilabilir. Capraz
kontaminasyonu 6nlemek icin Syringe Cover kullanin. Kullandiktan
sonra giringa ucu ile birlikte Syringe Cover’i da ¢ikarin ve atin. Siringay
Luer Lock Kapak ile tekrar kapatin ve siringay! tibbi cihazlara uygun,
protein baglayici etkisi olmayan dezenfektan madde ile temizleyin.

14. Kaplar, fircalari, uclari ve bos siringalar uygun sekilde atin.

15. Cocuklarin ulasamayacag yerlerde muhafaza edin.

16. Sadece profesyonel kullanim icindir.

NOT: Gvenlik Bilgi Formu ve Griinlerimizle ilgili ayrintili bilgi icin litfen

www.ultradent.com adresini ziyaret edin.

EN-Flammable EN- See Instructions EN-Recycle
DE- Entziindbar DE- Siehe Anleitung DE- Recyclen
FR- Inflammable FR- Cf. instructions FR- Recycler
NL- Brandbaar NL- Zie gebruiksaanwijzing ~ NL- R?tYdE”
IT- Infiammabile 1T- Vedere le istruzioni IT-Riciclare
ES-Inflamable ES- Vea las Instrucciones ES- Recicle
PT- Inflamével PT- Veja as instrucdes PT- Reciclavel
V- Brandfarlig SV- 56 anvisningar SV-Atervinn
DA Breendbar DA-Se brugsanvisningen  DA- Genbrug
NO VL“W ' Fl- Lue kéyttoohjeet FI- Kierratd

- Lett antennelig NO Se instruksjoner NO- Resirkuler

EL- EUpAexto

{1e g 0bnyleg EL- Avakukhwote 10
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EN- Acute Toxiclty
DE- Akute Toxicitt
FR-Toricité aigué

NL- Acute toxiciteit
IT- Tossicita acuta

ES- Toricidad aguda
PT- Todcidade aguda
SV- Akut toxicitet

DA- Akut toksitet
FLValton mylisys
NO- Akutt toksisitet

EN- Do not re-use to avoid cross contamination
DE- Um Kreuzkontaminierung zu vermeiden, nicht
erneut benutzen
FR- Ne pas réutiiser pour éviter la contamination croisée
NL- Niet opnieuw gebruiken om kruisbesmetting te voorkomen
IT- Non riutilizzare per evitare la contaminazione crociata
ES- No reutilice para evitar la contaminacion cruzada
PT- Nao reutilize para evitar a contaminago cruzada.
SV-For undvikande av korskontamination, dteranvand inte
DA- Ma ikke genbruges for at undgd krydskontaminering
FI- Alé kayta uudelleen ristikontaminaation valttamiseksi
NO- Ikke gjenbruk for & unngd kryssforurensning FL- Ofela W0EKbTa
EL- Mny T0 EnavaypnauomoLE(Te yia va anoguyete RU- BhiwiaeT oCTpyio
™ 81a0TaupoUEVn poAuvan TOKCUYHOCTD

- He uerions308arb n0BTOPHO 80 U36exatite Pl Toksycanos¢ ostra
MIePEKPECTHON 3apaXeHus TR- Akut Toksisite
PL- Nie uzywac ponownie, aby unikna¢ przeniesienia AR-33a dpans
zakaienia KO- B4 £
T8 Goprazonaminasyonu lemek g tekr ullnmayn i
AR- Jalall & 511
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29°C
85°F

18°C
65°F

EN- For professional use only EN- Store at room temperature

DE-Nur 2ur Verwendung Gl sackundige  DE. Bot Raumtemperatur lagern
FR-Destne 3 un usage pofesionnel uniquement. FR-Eneposer a températyre ambante
L Allen voorprofesioncel gebru NL- Bij kamertemperatuur bewaren

IT Exdushiamente ad uso pofessiondle IT- Conservare a temperatura ambiente
ES-S6lo para uso profesional ES- Almacene a temperatura ambiente
PT- Apenas para uso profissional PT- Armazene em temperatura ambiente
S Enbart o yrkesmissig annching SV-Forvaras i rumstemperatur

DA fn il professionel brug DA- Opbevares ved stuetemperatur
FI-Vain ammattika Fl- Salyta huoneenlmmossa

NO- KUMO'WO'ESJWE” bruk NO- Lagre ved romtemperatur

EL-a enayyehauikd xprion pévo £l gukioottalac Beppokpasia Supatiou
RU-ToneKo A5 NpOgeCcHonaneHoro RU-Xparums o KOMHQTHOI Tewmep
npiMeHeHIR
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