Kit de clareamento para consultorios
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There are n0 steriizing requirements for bottling the products of the kit. However, we
ammmmm‘;s and cleaning condelions. This procedure is camied oul without conlact
the enviranment and under cares that range from the use of disposable gloves to the sterilization
of the tools used for botiling by imme

the parts in an disinfection solution.

There are no sterlization requirements for the product itself because | is not ingestible or
Injectable,
Emissions.
There is the production of potassium and fluorine ions and axygen with the described
meﬂels no thermal wﬂﬂﬂ;hnﬁfslm. mﬁ:ﬁ gas emission

can nger the patient ' appropriate safety
mmhumrmcﬂmwﬁﬁs]
Side Effecls

cases after trealment are In [Eeralure. In such cases, use the
MWWWWHMHHWthﬂHH s¢ of analigesic is
recommendad o provide more patient comiort.

GENERAL SAFETY INSTRUCTIONS:

The should be handled with
m}ﬁglmﬁﬂw WWHW . equipped with appropnate protection

The patient should also use protection and all necessary precautions should be taken
MEWMMHmmmmemm%mwdm

The high cddation power of Lase Percoade Sensy (! makes any contact with live tissues causs
atamlnamryrash with some whitish spots that normally % pear within a 2-hour period. if
accimumnuﬂtwﬂhsmmm-mlmm area should be cleanad and
washed with of water, In these cases, the action of peroxide can be neutralized by
covering the area with some drops of 10% sodium bicarbonate (supplied in the kit).

if there is an accidental contact with the eyes, wash them immediately with planty of water and
contact a specialist

The Phase 1 botlie — Hydrogen Peroxide (Hz02) — can be under
due 10 adverse conditions. Before open mﬂ'mbntﬂnmg{m '_.rmrrmg
and eyes and watch for feaked liquids inside the Kit. Small rmltagesdnnut

romise the usa of the cl In cases of larger leakapes, contact DMG
Wash your hands and mnmmmﬂwﬁmmmmwmﬁmmmm

ALWAYS BEAR IN MIND THE PREVENTION OF AGCIDENTS
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Clareador Dental Lase Peroxide Sensy'”
“Peroxido de Hidrogeno a 35%"

Lase Peroxide Sensy (') es un gel clareador a base de Peroxido de Hidrogeno a 35% para
blanqueamiento de dientes vitales y no vitales de uso exclusivo en consultorio y, obligatoria-
mente, con proteccion de ka encia por la aplicacion de barrera de encia folopolimerizable
Lase Protect @ o por la utilizacion de aislante total con pafuelo de goma. Se trata de un
producto con alto poder, que tiené su mejor desempefo si utiizado en conjunto con los
revolucionarios Whitening Lase® o Sistema Ultra Blue IV de DMC Equipamientos.

COMPOSICION DE LOS PRODUCTOS

Gel clareador Lase Peroxide Sensy (!, tras la mezcla de las fases 1 y 2: perOxido de
hidrbgeno 33-35%, espesante, colorante, extractos vegetales, amida, agente secuestrante,

glicol y agua;

Gel desensibilizante: agua, esencia, espesante, conservanta, nitrato de potasio y fluoruro
de sodio;

Barrera de Encia Folopolimerizable Lase Protect 2 metacrilato, canforquinona, silica,
amina terciaria, colorante y esencia;

Solucidn neutralizadora: bicarbonato de sodio 10%, conservante y agua.

CUIDADOS CON EL PACIENTE

Cuidados Antes del Blanqueamiento

= Hacer una buena anamnesis, llevando en consideracién los aspectos comao: historia
odontologica y médica (si estd en tratamiento o en uso de medicamentos, elc.), edad,
habitos, vicios, color de los dientes, etc.,

» El paciente debera estar con la superficie dental perfectamente limpia;

= La encla tiene que estar sana, sin inflamacidn y sin sarro;
= Profilaxis y remocitn del sarmo, en el minimo 3 dias antes del blanqueamiento®
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= Caso el paciente use enjuague bucal bactericida, suspender el uso con un minimo de 2
dias antes del blanqueamiento;

= Caso el paciente tenga sensibilidad espontinea en los dientes, trataria antes del blanquea-
miento;

= Caso los dientes que serdn clareados presenten ratraccidn en la encla, aislar el 4rea con
la barrera para encia fotopolimerizable Lase Protect 2),

= No deje el gel de perdxido de hidrdgeno alcanzar la retraccidn, evitando dolor
pronunciada;

= Certifiquese de que los dientes que seran clareados no contienen cares o infiltraciones
en las restauraciones;

Cuidados durante el Blanqueamiento

= Caso el gel entre en contacto con algin tejido blando durante el blanqueamiento, el local
se quedard blanguecino y causard dolor. En este caso, pasar un algoddn embebido en agua
bicarbonatada 10% (suministrada en el kit);

» Si algin diente que se esté clareando tiene fractura, o desgaste incisal, protegerio con la
I:amraﬁal;:-{:t:h‘tupnﬂmﬂhhsﬂmﬁ antes de la aplicacion del perdxido para
evitar sensi »

 Durante el blanqueamiento, si solo un diente presenta sensibilidad, verificar si no esta
ocurriendo extravasado del gel en a encia, causando una sensacion de quemazon. Si eso
estd ocurriendo, se debe limpiar 1a encia y protegeria otra vez con la barera de la encla;

= En caso de que se presente sensibilidad en todos los dienles, se deberd hacer una
aplicacitn de laser para hipersensibilidad, dando continuidad al blanqueamiento;

= Si, entretanto, &l paciente sigue presentando dolor én todos los dientes, el blangueamiento
deberd interrumpirse. Solicitar, entonces, que el paciente enjuague con filor, seguido de la
aplicacidn del gel desensibilizante. El regreso a una otra seccidn de blangueamiento deberd
ocurrir s6lo tras una semana;

@M
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» En el final del blanqueamiento, si el paciente presenta sensibilidad, aplicar el gel
desensibilizante v, si necesario, recetar un analgésico y enjuague con fior. Un ldser de baja
potencia también se podrd utilizar en estos casos;

Cuidados Tras el Blanqueamiento (Inmediatamente tras el Blanqueamiento)
« No fumar en el dia del blangueamiento;
» No ingerir frutas dcidas o refrigerantes;

= Durante 48 h., no ingerir nada que contenga colorantes. Ex.: café, chocolate, gaseosas a
base de cola, salsa roja, remolacha, vino tinto, etc.,

= No hacer uso de denfifrico colorido o que contenga bicarbonato de sodio;

= Hacer enjuagues con fldor;

* Caso necesario, hacer uso de analgésico.

CONTRA INDICACIONES:

« Embarazadas o lactantes;

= Pacientes provistos o con predisposicion al cancer;

* Pacientes con patologias periodontales;

« Paclentes con rizogénesis incompleta (edad <17 afios).

LIMITACIONES:

* Restauraciones, protesis y cuello expuesto, no son pasibles de blanqueamiento;
» Pacientes cuya pigmentacion dental tenga como causa el uso prolongado de Tetraciclina
necesitaran mas sesiones de blanqueamiento,
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EQUIPAMIENTOS QUE SERAN UTILIZADOS

Los procedimientos descriptos en ese manual Paso a Paso han sido elaborados para la
utilizacion del Clareador Dental Lase Peroxide Sensy(" juntamente con sistemas de
generacidn de luz que conjuguen una matriz de LED's (con longitud de onda de 470nm) con
un diodo emisor infra-rojo (longitud de onda de 830 nm). Ctros equipamientos emisores de
luz, con longitud de onda en la banda de 460 nm a 480 nm, también se peeden utilizar,
teniendo Siempre en mente que por tratarse de un proceso de foto activacion, se necesita
un nivel minimo de Energla para que se desencadene el proceso. La densidad de potencia
minima que se recomienda es de 250 mW/cm?.

El procedimiento de foto polimerizacion de la barrera de la encia fotopolimerizable Lase
Protect'®) también se puede efectuar con folopolimerizadores comunes o direclamente
utilizando los sisternas Whitening Lase 3 o Ultra Blue V41,

El profesional deberd estar atento, cuanto al uso de ofras fuentes de luz, con relacidn a la
adecuacion de los protocolos sugeridos, teniendo en cuenta las caracteristicas propias de
esas fuentes de energla que serdn utilizadas, principalmente en lo que se refiere a la
generacidn de calor.

ALMACENAMIENTD

Mantener en local protegido de luz directa, de calor y lejos del alcance de los nifios.
Almacenar el producto refrigerado entre 10°C y 25°C.

Tras el uso, se debe lavar el bole de mezcla en agua corriente, y e lo puede volver a ulilizar
tras secarlo con toalla de papel. Nunca secar el bole de mezcla en estufa o esterilizario en
autoclave,

FINALIDAD DE USO Y ACCION

Lase Peroxide Sensy (1) estd indicado para uso exclusivo en clinicas odontologicas para
procesos de blanquearniento dental.

La indicacion de uso debe acompafiarse de aislamiento para proteccidn de los tejidos
Intraorales, proteccion de los ojos del paciente y de los profesionales (gafas de seguridad).

e. .
Foxide T—

Posee en su formulacion Perdxido de Hidrogeno al 35% (tras mezcla de las etapas),
poderoso agente blanqueador que actla oxidando los pigmentos orgdnicos (y algunos
inorganicos) que se encuentran tanto en el esmalte como en la dentina. Como el proceso
de blanqueamiento comprende una etapa inicial de penetracion del perdxido en la estructura
dental, se forma un gradiente de conceniraciin de perdxido dependiente del tiempo. Las
pigmentaciones que se concentran en ef esmalte dental se remueven con mayor rapidez que
las existentes en la dentina (manchas de tetraciclinas, por ejemplo).

DESCRIPCION DE LA EFICACIA Y SEGURIDAD DEL PRODUCTO

Eficacia y Seguridad Clinicas.

El blanqueamiento dental es una técnica eficaz, tradicional, segura, de simple ejecucion y
que proporciona satisfaccion al pacients, presentando un resultado final con apariencia
natural y agradable.

Se lo debe considerar la primera opcion de tratamiento en los casos de alteraciones de color
por ser una técnica de bajo coste, con pocos efectos colaterales y que no implica en
despaste de |a estructura dental. Pero, en casos mds severos de alteraciones de color, se
puede asociarlo a tratamientos restauradores, Como un paso previo a estos.

Toxicad e Inflamabilidad.
En condiciones normales de uso, el producto es perfectamente seguro, no es inflamabie.
No se debe exponerlo al calor excesivo o a llamas.

Condiciones de Limpieza.

En el envase de los productos del kit no hay requisitos de esterilizacidn, pero son manteni-
das condiciones adecuadas de manejo y limpieza. Este procedimiento serd realizado sin
contacto con el medio externo y bajo culdados que van desde la utilizacion de guantes
desechables hasta la esterilizacion de las herramientas utilizadas en el envase por inmersidn
de las plezas en solucin de desinfeccidn aproplada. El producto en s no posee requisitos
de esterilizacion por no ser ingerible o inyectable.

Emisiones.

Hay produccitn de iones de filor, iones de potasio y oxigeno con finalidad prevista en el
tratamiento. Mo hay emisidn de energia térmica o luminosa, radiacion lonizante o emisidn
de gases volates que puedan poner en riesgo la salud del paciente o del profesional, desde
de que se utilicen los equipamientos de seguridad adecuados (gafas de proteccion). -
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Efectos Colaterales

Casos de hipersensibilidad tras el tratamiento son relatados en la literatura. En 8508 casos
se debe hacer uso del desensibilizante que acompana el kit. En los casos més agudos se
recomienda el uso de analgésicopara mayor comodidad para el paciente.,

INSTRUCCIONES GENERALES DE SEGURIDAD:

La manipulacidn del producto se debe hacer exclusivamente por profesionales capacitados
¥ equipados con guantes y gafas de proteccién adecuados, caso se utilice algin aparato
para foto activacidn.

El paciente también deberd hacer uso de gafas de proteccion y deberdn tomarse todas las
precauciones necesarias, a fin de evitar el contacto accidental del producto con su piel,
MUCOSas 0 ropas.

El alto poder oxidante del Lase Peroxide Sensy ' hace con que cualguier contacto del
producto con tejidos vivos provoque una iritacion temporaria, con el surgimiento de una
mancha blanquecina, que normalmente desaparace en un perodo maximo de 2 horas. En
caso de contacto accidental con la piel o mucosas intraorales, se debe limplar |a zona y
lavaria con agua en abundancia. En esos casos, la accion del perdxido se puede neutralizar,
cubriéndose el drea afectada con algunas golas de la solucion de bicarbonato de sodio 10%
(suministrada en el kit).

En caso de contacto accidental con los ojos, lavelos inmediatamente con agua en abundan-
cia y procure a un especialista.

El frasco de la Fase 1 - Perdaddo de Hidrogeno (H202), puede estar bajo presion yfo

presentar vaciamientos debido a condiciones adversas de almacenamiento. Antes de abrir

:lrmﬁﬁm;:ulﬂntm' proteja sus manos y 0jos y observe si no hay liquido vaciado en el
or

Vaciamientos de pequenas proporciones no comprometen la utilizacidn del producto. En
caso de vaciamientos mayores entre en contacto con DMC Equipamientos. Lave bien las
manos y materiales contaminados con perdxido tras el contacto con el producto.

TENGA SIEMPRE EN MENTE LA PREVENCION DE ACCIDENTES Y
LA SEGURIDAD CUANDO ESTE MANIPULANDO EL PRODUCTO.

CHECK LIST \/'

Kit Lase Peroxide Sensy(" 3 pacientes / Lase Peroxide Sensy!" Kit - 3 patients /

Kit Lase Peroxide Sensy'" 3 pacienles

1 frasco com 10 gramas da Fase 1 - Pertwddo de Hidrogénio (H204);
1x10g flask of Phase 1 - Hydrogen Peroxide (H20g);
1 frasco con 10 gramos de la Fase 1 - Pertwddo de Hidrdgeno (H202);

1 frasco com 3,3 gramas da Fase 2 - Espessants;
1x3.3p flask of Phase 2 - Thickener;

1 frasco con 3,3 gramos de la Fase 2 - Espesants;

1 frasco com 10 mi de neutralizante - agua bicarbonatada 10%;
110 mi flask of neutralizer - 10% bicarbonated water,
1 frasco con 10 mi de neutralizante - agua bicarbonatada 10%,

1 espdtula para preparo do gel,
1 spatula for gel preparation;
1 paleta para preparo del pel;

‘: E ou ‘g 1 pote de preparo do gel:
oR | 1 gl mixing pot;
i 1 bote de preparo del gel

1 seringa com 2 gramas de gel dessensiblizants;

1%2g syringe of desensitizer gel;
1 mmz Qramos Mﬂﬁﬂiﬂmmu

1Hiuamﬂmrmﬁahmrﬂammmmﬁmm_
1x3p syringe of Lase Prolect = light-curing gingival barrier;
1 jeninga con 3 gramos de la bamera de |a encia fotopolimerizable Lase Protect (2):

3 discos impregnados ™ para polimento (acompanha mandril),
3 impregnated discs S for polishing (comes with mandrel);
3 discos impregnados % para pulimento (acomparia mandril);




PASS0 A PASSO0 - DENTE POLPADD
STEP BY STEP - PULPED TEETH
PASO A PASO - DIENTE PULPADD

Apds profilaxda prévia (3 dias antes), registrar a
coloragdo inicial dos elementos dentals.

After the previous prophylaxs (3 days beforehand),
register the initial coloring of dental elements.

Tras la profilads previa (3 dias antes), registrar la
coloracion inicial de los elementos dentales.

9 Na opGdo pelo tsolamento relativo posicionar
e Inicialmente um afastador tabial.

If refative isolation is chosen, place a lip retractor.

En la opcion por el aislamiento relativo, posicionar
Iniciaimente un alejador labial.

{ 3 Emamdmnaaamﬁuhmﬂuﬁﬂm
e do Lase Protect @), Em seguida, remover a
mnmﬁasuiruaammmﬂpmhnda
aplicagdo,

Dry the teeth and the gingival tissue area before
applying Lase Protect 21, Then remove the syringe
cowver and aftach the application tip.

Secar los dientes y la zona del tejido de la encia para
|a aplicacion del Lase Protect®. Luego, remover la

tapa de la jeringa y encajar firmemente |a puntera para
aplicacion,

1gl

cobrindo cerca de 0,5 cm do tecido gengival
circundanta selando toda a regido a ser trabalhada,
inclusive exposigdes de raiz

Apply Lase Protect 1 in thin layers covering about 0.5
em of the gingival issue around the area, sealing the
entire region that is going to be treated, including root
BXDOSUIES.

Aplicar el Lase Protect'® en pequeras camadas,
cubriendo unos 0,5 cm. del tejido de la encia
circundante y sellando toda la zona que sera

trabajada, incluso exposiciones de raiz.

Fotopolimerizar o Lase Protect @), por no minimo 30
segundos antes da aplicagdo do agente clareador.

Cure Lase Protect @ for at Jeast 30 seconds prior to
whitening agent application.

Fotopalimerizar el Lase Protect @), por un minimo de

30 segundos antes de la aplicacion del agente
clareador.

Preparar o gel, adicionando a Fase 1 - Pertaido de
Hidrogénio (H;0,) & a Fase 2 - Espessante (na
propor;ao de 3 gotas de perdxido para cada 1 gota de
espessante) misturando imediatamente com o auxilio
da espatula. A quantidade da mistura deve
acompanhar o némero de dentes e a sua drea,
maniando 2 proporgao de 3.1 (um denta).

Prepare the gel by adding Phase 1 Hydragen
Peroade (H,0;) and Phase 2 - Thickenar (at the ratio
of 3 drops of peroxide for every drop of thickenar). Mix

20




immediately with the help of a spatula. The amount of
mipdure should be according

to the number of eeth and the area, keeping the ratio
of 3:1(one toath),

Preparar el gel, afiadiendo a la Fase 1, Perdxddo de
Hidrdgeno (H202) y en la Fase 2, Espesante (enla
proporcidn de 3 gotas de pertoddo para cada 1 gota
de espesante), mezclando inmediatamente con el
auxilio de la paleta. La cantidad de la mezcla debe
acompafiar el nimero de dientes y su area,
manteniendo la proporcion de 3:1{un diente).

Aplicar o gel sobre a superficie vestibular dos denfes
com auxilio de uma espdtula ou seringa. Deve-se
aplicar uma camada de gel com 1mm a 2mm de
espessura sobre todo o esmalte vestibular,

Apply the gel on the vestibular surface of the teeth
wilh the help of a spatula or syringe. A Tmm to 2mm
thick gel layer should be applied all over the vestibular
anamel.

Aplicar el gel sobre la superficie vestibular de los
dientes con auxilio de una paleta o jeringa. Se debe
aplicar una camada de gel con 1mm a 2mm de
espesor sobre todo el esmalte vestibular.

Irradiar com o Whitening Lase por 3 minutos, debar
descansar por mais 2 minutos, aplicar a luz por mais
3 minutos & debar descansar por mals 2 minutos.
Nesta fase a cor do produto terd alerado de vermelho
para amarelo.

iradiate with Whitening Lase31ior 3 minutes, let it rest
for other 2 minutes, apply ight for 3 more minutes

Sistema Ulira Blue IV®

and let it rest for 2 minutes. In this stage, the color of
the product will have changed from red to yellow.

Irradiar con el Whitening Lase® por 3 minutos, dejar

descansar por mas 2 minutos, aplicar la luz por més 3
minutos y dejar descansar por mas 2 minutos. En asta
MMHMMHhmmmmha

Ou/0r/0

Irradiar com o Sisterna Ultra Blue IV ¥ por 2 minutos
um setor (lado diraito), inverter o lado (lado esquerda)
& irradiar por 2 minutos e em saguida irradiar por 2
minutos a parte central (incisivas). Apds as rés
imradiagbes da primeira etapa, debxar o agente
clareador em repouso por 1 minudo. Repetir a
seqiéncia de aplicagio novamente,

Irvadiate one sector with Ultra Blue IV System ™ for 2
minutes (right side), invert the side (left side) and
irradiate for 2 minutes. Then irradiate the central part
(Incisors) for 2 minutes. After three irradiations of the
first step, lat the whitaning agent rest for 1 minute.

Repeat the application sequence.

Irraciiar con el Sistemna Ultra Blue IV“.por 2 minutos,
un sector (lado derecho), invertir el lado (lado
izquierdo) e irradiar por 2 minutos y, luego, iradiar por
2 minutos la parte central (incisivos). Tras las tres
iradiaciones de la primera etapa, dejar ef agente
clareador en reposo por 1 minuto. Repetir [a secuencia

de aplicacion olra vez.




— ___mﬁ Cada aplicacdo do gel deve ter a duragdo de 10a 15

minutos. Apds esse tempo refirar o gel com a ponta
aspiradora & limpar a superficie com uma gaze.

Each gel application should last from 10 to 15 minules,
After this time, remove the gel with the aspirator tip
and clean the surface with some gauze.

(Cada aplicacion del gel debe tener l2 duracion de 10 a
15 minulos. Tras ese tiempo, remover el gel con la

punta aspirante y limpiar la superficie con una gasa.

Remave the gingival barrier by pulling it out.
Remover |a barrera de |a encla destacandola hacia

Polir o5 elementos dentals utilizando o disco
impregnado’® umedecido.

Polish dental elements by using a damped
Repetir os procedimentos de & a 9 por até mals duas impregnated disc 5!
vezes dependendo do resultado obtido.

Pulir los elementos dentales wtilizando el disco
Repeal procedures from 6 to 9 once or twice more, impregnado’™ humedecido.

depending on the result obtained.
Fazer uma tomada de cor final, Aplicar o gel

Repetir los procedimientos de 6 a 9 por hasta dos | e, [ dessensibiizante.
veces mas, dependiendo del resultado obtenido. I.‘.""ﬁ Nota: No caso de mals de uma sessao ser
.\[ ; necessaria, devera ser dado um intervalo minimo de 7

(11)—Apts o témmino da terceira aplicagdo do agente \ d dias entre sesshes.
clareador, aspirar com sugador e lavar com dgua em EEH‘
abundancia. Perform a final color registration. Apply desensifizer gel,

Note: Il more than one session IS necessary, there
After the end of the third whitening agent application, should be a minimum interval of 7 days between
remave with an aspirator and wash with plenty of them.
water

Hacer una toma de color final. Aplicar el gel
Tras el término de la tercera aplicacidn del agente desensibilizants.
clareador, aspirar con succionador y lavar con agua Nota: En caso de necesitar una sesion mas, se
abundante. deberd dar un intervalo minima de 7 dias entre las

SE5H0NES,
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* 0 equipamento emissor de luz (LED azul (visivel) e infravermelha (invisivel))
utilizado deve apresentar uma energia de, no minimo, 250mW/em2 de
iradidncia. Sistemas LED ou LED/Laser com baixa energia luminosa ndo sio
indicados para essa téenica de clareamento dental,

= A utilizagdo de jato de bicarbonato imediatamente antes do procedimento de
clareamento pode inibir a agao do agente clareador, j& que o referido
composto & justamente o agente neutralizante da solugdo de perdddo de
hidrogénio que compde o kL

= Caso o gel clareador esteja sendo armazenado sob refrigeragdo, &
recomenddvel ulilizd-lo somente apds 30 minutos em temperatura ambiente.

= Nao deve ser utilizado nenhum produto dessensibilizante imediatamente
antes da aplicagao do Lase Perodde Sensy (7]

= The light emitter equipment (blue LED (visible) and infrared (invisible)) used
should presant an energy of at least 250mW/cm 2 iradiance. LED or
LED/Laser systems with low Hght energy ara not indicaled for this teeth
whitening technigue.

= The use of bicarbonated jat before the whitening procedure can
inhibit the action of the whitaning agent, since the alorementioned composite
s the neutralizing agent of the hydrogen peraxide that composes the kit.

= If the whitening ge! is being stored under refrigeration, it is advisable fo use it
only after 30 minutes in room temperature.

« No desensttizer product should be used immediately before the Lase
Peraide Sensy (") application.

= El equipamiento emisor de luz { LED azul (visible) y inframmoja (invisible))
utilizado debe presentar una energla de, un minimo de, 250mW/cm 2 de
irradiacion. Sistemas LED o LED/Laser con baja energia luminosa no se
indican para esa técnica de clareamiento dental,

= La utilizacion de chorro de bicarbonato, inmediatamente antes del
procedimiento de clareamiento, puede inhibir 1a accion del agente clareador,
ya que en dicho compuesto esta justamente &l agente neutralizante de la
solucion de pertxido de hidrogeno que compone el kit

» Caso el gel clareador se esté almacenando bajo refrigeracidn, se
recomienda utiizaro solo tras 30 minutos en temperatura ambiente.

= No se debe utilizar ningin producto desensibilizante inmiediatamente antes
de la aplicacion del Lase Peroxide Sensy (),
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Confeccionar el sellado periférico con iondmero de

vidrio 0 cemento fosfalo de zinc con espesor minimo
de 2mm.

Aplicar a barreira gengival por vestibular proximais e

PASS0 A PASSO - DENTE DESPOLPADO
STEP BY STEP - PULPLESS TEETH
PASO A PASO - DIENTE DESPULPADD

(1) 205 protaaprva (s i artes), rogitar ca

i coloragao inicigl do dente a ser clareado e dos dentes lingual/palatino com espessura de 0,5 cm protegendo
vizinhos., mmmmw.mlma
After the previous prophylaxs (3 days beforehand), b '
register the initial coloring of dental elements. Apply gingival barrier per proximal vestibular and
! e lingual’palating with a thickness of 0.5 cm, protecting
. =" Tras la profilaxis previa (3 dias antes), registrar la the entire gingival tissue area. Cure gingival barrier for
coloracion inicial del diente que serd clareado y de los mﬂmﬁf one
dientes vecinos.
Aplicar la barrera de la encia por vestibular proximal y
9 Humﬂvﬁad:aﬂnmaﬂaummqmmmal lengual/palatino con espesor de 0,5 cm, protegiendo
restaurador e residuos. Remowver a guta percha da toda el drea de tejido de la encla. Fotopolimerizar ka
camara pulpar até 3Imm abaixo da jungao

barrera de |a encia por 30 segundos.

Efetuar a higienizacao da camara pulpar antes de
preparar o gel. 6 golas da Fase 1 com 2 gotas da
Fase 2 & suficiente para o clareamento de um dente
despolpado.

Clean pulp chamber before preparing the gel. 6 drops
of Phase 1 with 2 drops of Phase 2 are enough to

amelo-cementaria, adentrando no conduto radicular.

Perform coronary opening and removal of restoration
material and residues. Remove gutta percha from the
pulp chamber up to Imm above the amelo-cemental
junction, entering the radicular duct.

Promover la apertura coronaria y remocion del
material restaurador y residuos. Remover la

gutapercha de la camara pulpar hasta 3mm bajo la whiten one pulpless tooth.
mwmmm, R g o Realizar la higienizacidn de |a cémara pulpar anies de
preparar el gel. 6 gotas de |a Fase 1 con 2 gotas de la
(3 )} Conteccionar o selamento periférico com londmer Fase 2 son suficientes para el clareamiento de un
de vidro ou cimento fosfato de zinco com espessura diente despulpado.
minima de 2mm.

Make peripheral seal with giass ionomar or zinc
phosphate cement at least 2mm thick.
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Irradiar com Sistema Ultra Blue IV acionando por 2

min na face vestibular, seguido de aplicagdo na lingual/

palatina pelo mesmo tempo. Repetir as iradiactes por
mais duas vezes.

(6 ) Aplicar uma camada do gel clareador Lase Peraside
Sensy (') com 2mm de espessura por vestibular e
intemamente a camara pulpar. 0 gel devera ser
aplicado 3 vezes na mesma sessdo e em cada

aplicacio, permanecer de 10 a 15 minutos em

posi¢ao, Irradiate the vestibular surface with Ultra Blue IV
=TT Systemni#) for 2 min, followed by lingual/ palatine

Apply a tayer of Lase Peraxide Sensy ') whitening gel 4) application at the same time. Repeat imadiations twice.

with a thickness ol 2mm per vestibular and inside the Sistema Ultra Blue IV

pulp chamber. The gel should be applied 3 times in the Irradiar con Skstema Ultra Blue IV% accionando por 2

same sesskon and in every application; min. en 1a faz vestibular, seguido de aplicacion en la

ramain from 10 1o 15 minutes in position, kengual/ palatina por el mismo tiempo. Repetir las

iradiaciones por dos veces mas.

Aplicar una camada del ge! clareador Lase Peroxide
Sensy () con 2mm de espesor por vestibular e
internamente en la camara pulpar. El gel se debe
aplicar 3 veces en la misma sesidn y en cada
aplicacion, permanecer de 10 a 15 minutos en
posicion.

Irradiar com o Whitening Lased®) por 3 min na face
vestibular, seguido de aplicago na lingual/palatina

pelo mesmo tempo. Repetir as imadiages por mais
duas vezes.

Aspirar o gel posicionado pela face vestibular e dentro
da camara pukpar, e impar a superficie com uma gaze.

Remove the gel in the vestibular surface and inside the
pulp chamber. Then clean the surface with some
gauze.

Aspirar el gel posicionado por |a faz vestibular y dentro
de la camara pulpar, y limpiar la superficie con una
gasa.

Repetir os procedimentos de 6 a 8 por até mais duas
vezes dependendo do resultado apresentado.

Irradiate the vestibular surface with Whitening Lase)
for 3 min, followed by application in the lingual’
palatine at the same time. Repeat iradiations twice.

Irradiar con el Whitening Lase @ por 3 min, en la faz Repeat procedures from 6 to 8 once or twice more,

vastibular, seguido de aplicacion en fa lengual/ depending on the result obtained.

palatina por el mismo tiempo. Repetir las irradiaciones

por dos veces mas. Repetir los procedimientos de 6 a 8 por hasta dos

0u/0/0 vetes mas, dependiendo del resultado presentado.
r
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Apos a terceira aplicagdo, aspirar o gel e em seguida
lavar com agua em abundancia,

Adter the third application, aspirate the gel and then
wash with plenty of water

Tras la tercera aplicacian, aspirar el gel y, luego, lavar
con agua en abundancia.

Remaover a barmeira gengival destacando-a para frente.
Remaove the gingival barrier by pulling it out.

Remaver la barrera de la encia destacindola hacia
frente.

Apos o término da sessdo de clareamento realizar a

restauragao provisdea aplicando curativo de demora,
£as0 Necessanio.

After the end of the whitening session, make a

temporary restoration by applying temporization, if
Necessary.

Tras el trmino de la sesion de clareamiento, realizar la
restauracion provisoria aplicando curativo de demora,
cas0 necesario.

Se nado lor alcangada a cor desejada depois da primeira
585580, repetir todo o procedimento apds 7 dias.
0BS.: Se for utilizado o aparetho Whitening Lase ®no
clareamento de dente despolpado, devem ser
desligados os dois setores katerais do mesmo.
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If the desired color is not reached after the first session, repeat the entire procedure after 7 days.
0BS.: If the Whitening Lase!? equipmant is used to whiten pulpless teeth, both side sectors
should be turned off.

Sino se aicanza el color deseado tras |a primera sesin, repetir todo el procedimiento tras 7 dias.
0BS.: Si se utiliza el aparato Whitening Lase(® en el clareamiento de diente despulpado, 58
deben desconeclar los dos seclores [alerales del mismo.

Os resultados aqui apresentados sio maramente llustrativos
The results presented herein are merely illustrative
Los resultados aqui presentados Son meramente ilustrativos.

Registros ANVISA / ANVISA Regisirations / Registros ANVISA:

(1) Lase Peroxide Sensy - Sistema clareador dental + dessensibilizante:
80030810009

(2) Lase Protect - Barreira gengival fotopolimerizével: 80030810007

(3) Whitening Lase: 80030810006

(4) Sisterna Uttra Blue IV: 80030810008

(5) Polimax - Discos para poliménto odontolgico: 10291220004

Resp. Técnico / Technician in charge / Resp, Técnico:
Renaldo Massini Jr. - CREA SP 170.681,/D0
CQuimico. Resp. / Chemist in charge / Quimico. Resp.:
Marcos A. Napolitano - CRO-IV 0415541012

(1) - CREA (Regional Council of Engineering, Architecture and Agronomy)
(2) - CRQ {Regional Council of Chemistry)
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