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Descriptions

ViscoStat is a 20% ferric sulfate equivalent hemostatic solution with inert binding agents in a viscous,

aqueous carrier. It is kind to hard and soft tissue with a pH of approximately 1.0

Astringedent hemostatic is a 15.5% ferric sulfate equivalent solution in an aqueous carrier with a pH of

approximately 1.0.

Astringedent X hemostatic is a 12.7% iron ion agueous solution containing ferric subsulfate and ferric

sulfate with a pH of approximately 1.0.

ViscoStat Plus is a 22% Ferric chloride solution which is kind to all tissues and washes off easily.

Indications for Use

For use in arresting various degrees of oral capillary bleeding or sulcular fluids during dental treatment and

oral surgery including: fixed prosthodontics, restorative-operative, and periodontal treatment. Astringedent

or ViscoStat may also be used for retrofillings, tooth impactions, gingivectomies and as a “fixative” for
pulpotomies.Astringedent X is used in situations requiring more profound hemostasis and is not as gentle
to the tissues as the ViscoStat a nd regular Astringedent yet is gentler than other iron sulfate solutions.

NOTE: Diluted Astringedent X does not equal ViscoStat or Astringedent. ViscoStat Plus is not used as a

fixative for pulpotomies.

Package forms

ViscoStat', Astringedent?, Astringedent X° and ViscoStat Plus* are available in 30 ml bottles??, prefilled 1.2

ull synnges‘ and 30 ml IndiSpense syringes' %34,

Filling empty 1.2 ml syringes out of IndiSpense syringes:

a. Remove Luer cap from IndiSpense syringe.

b. Attach a 1.2ml syringe to the male threads of the Indi-Spense syringe.

¢. Depress IndiSpense plunger while guiding 1.2ml syringe plunger to desired fill.

d. Separate syringes and re-cap IndiSpense syringe.

e. Securely attach working tip (Metal Dento-Infusor).

f. Verify flow prior to applying intraorally.

Directions for Use - Impressions

1. Remove Luer cap from 1.2 ml syringe (if put on), then attach working tip (Metal Dento-Infusor).

Verify flow prior to applying introrally.

Using a palm grasp, slowly express solution while rubbing firmly against the cut tissue (Fig. 1).

Continue around the full circumference of the preparation, expressing and rubbing solution into cut

tissue surface to stop bleeding and remove coagulum build up (Fig. 2, 3).

As excess dark coagulum appears, an assistant should express a gentle stream of water over the area

and suction. Hemostasis is achieved when new coagulum stops forming.

When hemostasis is obtained, use a firm air/water spray to clean preparation and check for hemostasis

(Fig. 4). If bleeding occurs, repeat step 3-5 above to bleeding area and re-check with air/water spray.

NOTE: Recommended contact time for Ultradent ferric sulfate hemostatics is 1-3 minutes and up to a

maximum of 10-20 minutes.

To avoid cross contamination, use new syringes and tips for additional volumes.

7. Displace tissue by packing size appropriate Ultrapak or other displacement cord into sulcus (Fig. 5).
For optimum displacement, place a small amount of hemostatic solution (Astringedent, ViscoStat, and
aluminum chloride or aluminum chloride solutions) in dappen dish and soak cord prior to packing.
(Fig. 5)

8. Thoroughly rinse preparation and surrounding tissue. Wait 1-3 minutes before removing cord.

NOTE: Ideally, the preparation should be cleaned with a scouring product such as Consepsis Scrub before

making the final impression.

9. Remove cord, rinse with a firm air/water spray, check for hemostasis, and make impression.

Directions for Use - Direct Bonded Restorations

1. Follow Steps 1and 2 in the Impressions section to prepare the syringe.

NOTE: If adequate space at bleeding site allows, follow Steps 3-9 in “Impression” section above.

2. Soak Ultrapak or other cord in hemostatic solution.

3. Displace tissue and control sulcular fluid by gently packing size appropriate cord into sulcus.

4. Thoroughly rinse preparation and surrounding tissue using a firm air/water spray to clean and check for
hemostasis (Read CLEANSING NOTE below).

5. Scrub preparation surface with pumice or Ultradent's Consepsis Scrub.

6. Wait 1-3 minutes before removing cord.

NOTE: Cord may be removed or left in place to protect soft tissue.

7. Rinse again with a firm air/water spray and dry. Recommended contact time for Ultradent ferric sulfate
hemostatics is 1-3 minutes and up to a maximum of 10-20 minutes.

CLEANSING NOTE: When the tooth is not thoroughly cleaned, residual hemostatic agent or coagulum left

on the tooth surface or surrounding tissue may contaminate dentin and/or enamel substrate jeopardizing

the bond and seal causing microleakage. Hemosiderin from residual blood in the sulcus or in the coagulum
can move between the restoration and tooth producing a dark stain on the underlying preparation. This may
occur within days or weeks of placing the restoration and will require retreatment and replacements. When
using a total etch phosphoric acid bonding system, the phosphoric acid with help in cleaning the residual
hemostatic from the surface however cleaning with a pumice or Consepsis Scrub is always recommended.

When using a self-etch bonding system, the preparation should always be scoured with pumice or

Ultradent's Consepsis Scrub using a rubber cup or STARbrush.

8. Apply bonding agent and restorative as per manufacturer’s instructions.

Directions for Use - Indirect Bonded/Luted Restorations

1. Follow Steps 1-7 for the “Direct Bonded Restorations.” Read and understand “CLEANSING NOTE.”
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2. Once preparation is thoroughly clean, proceed with cementing the final restoration.

NOTE: Temporary cements and/or protein mucins from saliva can contaminate preparations. When in

mineral-based hemostatics, (i.e. - Ultradent’s ferric sulfate hemostatics) come in contact with protein

mucins, they are more firmly attached to the preparation requiring a more aggressive scour-type cleansing
after hemostasis is obtained. To avoid poor bond strengths and microleakage as explained above in

“CLEANSING NOTE”, cleaning with Ultradent's Consepsis Scrub and a rubber cup or STARbrush should be

done prior to taking the final impression and prior to final cementation.

If dark stain is present on preparations upon removal of the provisional restoration, it is most commonly

due to non-sealing provisional cement allowing the hemosiderin to migrate between the preparation and

the provisional restoration. This may occur within days or weeks of placing the provisional restoration. This
stain can be very tenacious and requires firm scrapping and/or ultrasonic instrumentation followed by an

aggressive scouring with pumice or Consepsis Scrub, to remove. This problem can be avoided by using a

hydrophilic provisional sealing cement such as UltraTemp regular.

Directions for Use - Vital Pulpotomies (Astringedent or ViscoStat ONLY)

1. Follow Steps 1and 2 in the Impressions section to prepare the syringe.

2. Scrub firmly at site of bleeding. As excess dark coagulum appears, an assistant should express a gentle
stream of water over the area and suction.

3. Remove all hemostatic and extraneous coagulum using an excavator, and firm air/water wash.
Recommended contact time for Ultradent ferric sulfate hemostatics is 1-3 minutes and up to a maximum
of 10-20 minutes.

4. Apply athin layer of ZOE, followed by a thin layer of Ultra-Blend Plus keeping both to a minimal
thickness so dentin surface is available for bonding.

5. Apply bonding agent and restorative as per manufacturer’s instructions.

Directions for Use - E ic Surgical Site (Astri or Viscostat ONLY)

1. Follow Steps 1and 2 in the “Impressions” section to prepare the syringe.

2. Using a palm grasp, slowly express solution while rubbing firmly against the bleeding bone and
adjacent bleeding areas. As excess dark coagulum appears, an assistant should continuously rinse
with sterile water over the area and suction. Recommended contact time for Ultradent ferric sulfate
hemostatics is 1-3 minutes and up to a maximum of 10-20 minutes.

3. Once hemostasis is obtained, place retrofilling.

4. If bone grafting product is used, carefully remove all hemostatic and extraneous coagulum from the
boney crypt using a curette and sterile water to re-establish bleeding for the healing process. Small
quantities of coagulum within the capillaries and small vessels are not problematic.

5. Close surgical site.

Precautions and warnings:

1. Carefully read and understand all instructions, precautions and warnings before use.

2. Hemostatics and/or blood hemostatic mixtures can prevent quality adhesion and lead to staining
microleakge under “direct bonded” restorations. They must be thoroughly cleaned using a firm air/
water spray and pumice or Consepsis scrub. Residual mucins, coagulum, or residual t ics will

Beschreibungen

ViscoStat ist eine hamostatische 20 %ige Eisensulfatldsung mit inertem Bindemittel in einem viskdsen wéssrigen
Trager. Mit einem pH-Wert von etwa 1,0 ist es schonend zu weichem und hartem Gewebe.

Das Hamostatikum Astringedent ist eine dquivalente Losung aus 15,5% Eisen(IIl)-Sulfat in einem wasserhaltigen
Trager mit einem pH-Wert von etwa 1,0.

Das Hamostatikum Astringedent X ist eine wéssrige Losung mit 12,7% Eisenionen, die Eisensubsulfat und
Eisensulfat enthalt, mit einem pH-Wert von etwa 1,0.

ViscoStat Plus ist eine 22 %ige Eisenchloridldsung, die gewebefreundlich und leicht abwaschbar ist.
Anwendungsbereich

Zur Stillung von Kapillarblutungen verschiedener Grade oder von Sulkusfliissigkeiten wéhrend Zahnbehandlung
und oraler Chirurgie, einschlieBlich festsitzender zahnarztlicher Prothetik, restaurativ-operativen und parodontalen
Behandlungen. Astringedent oder ViscoStat konnen auch bei retrograden Wurzelfiillungen, impaktierten Zahnen,
Gingivektomie und als “Fixiermittel* bei Pulpotomien verwendet werden. Astringedent X wird in Situationen
eingesetzt, in denen eine intensivere Hamostase bendtigt wird; es ist nicht so gewebeschonend wie ViscoStat und
normales Astringedent, jedoch schonender als andere Eisensulfat-Lsungen. HINWEIS: Verdtinntes Astringedent
Xentspricht nicht ViscoStat oder Astringedent. ViscoStat Plus wird nicht als Himostyptikum fir Pulpotomien
verwendet

Verpackungseinheiten

ViscoStat', Astringedent?, Astringedent X* und ViscoStat Plus* sind in 30 ml Flaschen?* vorgefiillten 1,2 ml Spritzen'
und als 30 ml-IndiSpense-Spritzen'#** erhdltlich.

Befiillen von 1,2 mi-Leerspritzen aus IndiSpense-Spritzen

Entfernen Sie die Luer-Kappe von der IndiSpense-Spritze.

Befestigen Sie eine 1,2 ml Spritze auf dem AuBengewinde der IndiSpense-Spritze.

Driicken Sie den Kolben der IndiSpense-Spritze ein, wihrend Sie den Kolben der 1,2 ml Spritze bis zum
gewiinschten Fiillstand herauswandern lassen.

Trennen Sie die Spritzen und verschlieBen Sie die IndiSpense-Spritze wieder.

Befestigen Sie den Spritzenansatz (Metal Dento-Infusor) sicher.

. Stellen Sie den korrekten Materialfluss sicher, bevor Sie intraoral arbeiten.
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. Entfernen Sie die Luer-Kappe von der 1,2 ml Spritze (wenn aufgesetzt), dann befestigen Sie den Spritzenansatz

(Metal Dento-Infusor) sicher.

Stellen Sie den korrekten Materialfluss sicher, bevor Sie intraoral arbeiten.

Mit dem Stempel in der Handinnenflache driicken Sie die Ldsung langsam heraus, wahrend Sie fest gegen das

angeschnittene Gewebe reiben (Abb. 1).

Fahren Sie um die gesamte Préparation herum, indem Sie Ldsung herausdriicken und in das angeschnittene

Gewebe einmassieren, um die Blutung zu stoppen und duBerliches Koagulat zu entfernen (Abb. 2, 3)

Wenn tiberschiissiges dunkles Koagel erscheint, sollte die Assistenz das Gebiet mit Wasser sanft absprayen und

absaugen. Die Blutstillung ist erfolgreich, wenn sich kein neues Koagulat mehr bildet.

. Wenn die Blutstillung gelungen ist, setzen Sie einen kréftigen Luft-/Wasserspray ein, um die Préparation zu
reinigen und die Blutstillung zu prulen (Abb. 4). Falls eine erneute Blutung auftritt, wiederholen Sie die obigen
Schritte 3-5 im Bereich der Blutung und priifen Sie erneut mit dem Luft-/Wasserspray.

HINWEIS: Die empfohlene Kontaktzeit fiir Ultradent Eisensulfat-Hamostatika liegt bei 1-3 Minuten und maximal bei

10-20 Minuten.
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contaminate the bonding interface and/or prevent polymerization/set of resins.

3. Temporary cements and protein mucins can contaminate preparation surfaces for indirect “bonded/luted”
restorations. Mineral-based astringents such as ferric sulfate, can cause these materials to become more
firmly attached to the tooth surface. Scouring the surface with Consepsis Scrub or pumice is imperative
to ensure the preparation site is absolutely clean. This will ensure the bonding is not compromised
which reduces the possibility of microleakage and staining under the restoration.

4. For definitive bonding and luting of restorations, thoroughly scouring and cleaning the preparation is
crucial to avoid microleakage and decrease in bond strength.

5. Hemostatics must be thoroughly washed from the preparation site with a firm air/water spray to avoid
reaction with polyester materials and thereby compromising the surface set of the impression.

6. When using self-etch bonding agents, the tooth/preparation surface must be scoured with pumice
or Consepsis Scrub and thoroughly washed before application. This is not necessary when using a
phosphoric etch bonding system or when using conventional glass ionomer, zinc phosphate, or similar
cements.

7. To avoid blue discoloration, these ferric sulfate hemostatics should not be mixed with epinephrine or any
other epinephrine-impregnated displacement cord (like Ultrapak E).

8. Always thoroughly wash hemostatics from tissues before applying other chemistries such as peroxide-
based products.

9. Do not use on patients allergic to ferric sulfate.

10. Ultradent's hemostatic agents are designed for intraoral use. Verify flow of all syringes prior to applying
intraorally. If resistance is met, replace tip and re-check. Use only recommended tips.

11. Soft tissue discoloration is temporary.

12. All syringe tips and empty syringes are disposable product and for single use only to avoid cross-
contamination. Fill an empty syringe with the amount of material needed for the individual patient.
Dispose of syringe after use.

13. Prefilled syringes can be used several times, when protected during each use by Syringe Covers. Please
note the instructions for use of the Syringe Covers. Re-cap syringe with the Luer Lock Cap and disinfect
syrin)ge with a disinfecting agent suitable for medical devices, not protein-fixing (in USA: intermediate
level).

14.Do not allow product to be ingested.

15. Avoid contact with clothing.

16. Use protective clothing and eye shield when loading and handling these ferric sulfate hemostatics.

17.Dispose of used tips and empty syringes properly.

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

Um Kreuzkc g zu vermeiden, benutzen Sie neue Spritzen und Ansatze fiir weitere Mengen.

7. Verdrangen Sie das Gewebe mit Ultrapak in der entsprechenden Starke oder mittels anderer Retraktionsfdden
im Sulcus (Abb. 5). Fir optimale Ergebnisse geben Sie eine kleine Menge blutstillender Losung (Astringedent,
ViscoStat und 1lorid oder id-Losungen) in ein Dappenglas und trénken Sie den Faden
vor dem Einlegen (Abb. 5)

8. Spiilen Sie die Praparation und die Umgebung griindlich. Warten Sie 1-3 Minuten, bevor Sie den Faden entfernen.

HINWEIS: Idealerweise sollte die Préparation mit einem Reinigungsprodukt wie Consepsis Scrub gereinigt werden,

HINWEIS: Provisorischer Zement und/oder Protein-Mucine aus dem Speichel kdnnen die Praparation kontaminieren.

Wenn blutstillende Mittel auf mineralischer Basis (z. B. Ultradents blutstillendes Eisen(lll)-Sulfat) in Kontakt mit

Protein-Mucinen aus dem Speichel kommen, haften sie fester an der Praparation und benctigen eine intensivere

Reinigung nach der Blutstillung. Um mangelhafte Bondkraft und Microleakage zu vermeiden, wie bei ,HINWEIS

ZUR REINIGUNG" erklért, sollte vor dem Nehmen der endgiltigen Abformung bzw. der endgtiltigen Zementierung

mit Ultradents Consepsis Scrub und einem Gummikelch oder einer STARbrush gereinigt werden. Sollte auf der

Préparation eine dunkle Verfarbung zu sehen sein, nachdem die provisorische Restauration abgenommen wurde, so

resultiert das meistens aus nicht versiegelndem provisorischen Zement, der es zulief, dass Hémosiderin zwischen

die Préparation und die provisorische Restauration wandern konnte. Das kann im Laufe von Tage oder Wochen nach
der Platzierung einer provisorischen Restauration vorkommen. Diese Verfarbung kann sehr hartnackig sein, und

2ur Entfernung kann energisches Schaben und/oder die Benutzung von Ultraschallinstrumenten, gefolgt von einer

Reinigung mit Bimssteinmeh! oder Consepsis Scrub, notig sein. Dieses Problem kann dadurch vermieden werden,

dass man einen hydrophilen, abdichtenden provisorischen Zement einsetzt, zum Beispiel UltraTemp regular.
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1. Befolgen Sie die Schritte 1 und 2 in dem Abschnitt , Abformungen*, um die Spritze vorzubereiten.

2. Reiben Sie die blutende Stelle griindlich ein. Wenn tiberschiissiges dunkles Koagulat erscheint, sollte die
Assistenz das Gebiet mit Wasser sanft absprayen und absaugen.

3. Entfernen Sie das gesamte Hamostatikum und alles tiberschiissige Koagulat mittels einer Kirette und spiilen
Sie qut mit Luft/Wasser aus. Die empfohlene Kontaktzeit fur Ultradent Eisen(lll)-Sulfat-Hamostatika liegt bei 1-3
Minuten und maximal bei 10-20 Minuten.

4. Tragen Sie eine diinne Schicht ZOE auf, gefolgt von einer diinnen Schicht Ultra-Blend plus, wobei beide nur
minimal diinn aufgetragen werden sollten, damit die Dentinoberflache fir das Bonding zur Verfiigung steht.

5. Applizieren Sie das Bonding Agent und das Fiillungsmaterial, wie vom Hersteller angegeben
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1. Befolgen Sie die Schritte 1 und 2 im Abschnitt ,Abformungen*, um die Spritze vorzubereiten.

2. Mit dem Stempel in der Handinnenfléche driicken Sie die Ldsung langsam heraus, wahrend Sie fest gegen den
blutenden Knochen und das angrenzende blutende Gewebe reiben. Wenn tiberschiissiges dunkles Koagulat
erscheint, sollte die Assistenz kontinuierlich mit sterilem Wasser den Bereich spiilen und absaugen. Die
empfohlene Kontaktzeit fiir Ultradent Eisen(IIl)-Sulfat-Hdmostatika liegt bei 1-3 Minuten und maximal bei 10-20
Minuten.

3. Sobald die Blutstillung erfolgt ist, legen Sie die retrograde Wurzelfiillung.

4. Falls ein Knochenaufbauprodukt benutzt wird, entfernen Sie sorgfaltig das gesamte Hamostatikum und alles
{iberschiissige Koagulat mit einer Kiirette und sterilem Wasser, um wieder eine Blutung fiir den Heilungsprozess
herbeizufiihren. Kleinere Mengen Koagulat in den Kapillaren und kleineren BlutgeféBen sind unproblematisch.

5. VerschlieBen Sie das Operationsfeld.

VorsichtsmaBnahmen und Warnungen:

1. Lesen und verstehen Sie vor dem Einsatz alle Anweisungen, VorsichtsmaBnahmen und Warnungen sorgféltig.

2. Hamostatika und/oder Blut und Gemische von Blut und Hamostatika knnen eine gute Haftung verhindern

und zu verfarbender Microleakage unter ,direkt gebondeten* Restaurationen fiihren. Diese miissen sorgfaltig

unter Verwendung eines kréftigen Luft/Wassersprays und Bimssteinmehl oder Consepsis Scrub gereinigt

werden. Verbleibende Speichelproteine, Koagulat oder Reste von Hamostatika wiirden die zu bondende Fléche
kontaminieren und/oder die Polymerisation/Abbindung von Dentalkunststoffen verhindern.

Provisorischer Zement und Protein-Mucine knnen die Oberflache der Préparation fiir adhésiv befestigte

Restaurationen kontaminieren. Adstringentien auf mineralischer Basis, wie Eisen(Ill)-Sulfat, kdnnen dazu fiihren,

dass diese Materialien starker an der Zahnoberfléche anhaften. Es ist unabdingbar, dass die Oberfldche mit

Consepsis Scrub oder Bimssteinmehl gereinigt wird, um sicherzustellen, dass die Praparation absolut sauber ist.

Das stellt sicher, dass die Haftung nicht beeintréchtigt wird, was wiederum die Maglichkeit der Microleakage und

der Verfarbung unter der Restauration vermindert.

4. Fir die definitive adhésive Befestigung von Restaurationen ist das sorgfaltige Reinigen der Préparation
unabdingbar, um Microleakage und den Verlust an Bondkraft zu vermeiden.
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bevor Sie die endgtiltige Abformung nehmen. 5. Hamostatika missen sorgfaltig von der Praparationsstelle mit kréftigem Luft/Wasserspray gespiilt werden,
9. Entfernen Sie den Faden, spilen Sie mit einem kraftigen Luft/Wasserspray, priifen Sie auf Blutstillung und fhren um eine Reaktion mit Polyestermaterialien und dadurch eine Beeintrachtigung der Oberflachenabbindung von

Sie die Abformung durch. Abformungen zu vermeiden.

- Direkt i 6. Wenn man Self-Etch-Bonding verwendet, muss die Zahn-/Préparati 4che mit Bi oder

1. Folgen Sie den Schritten 1 und 2 in dem Abschnitt ,Abformungen, um die Spritze vorzubereiten. Ultradents Consepsis Scrub gereinigt und sorgféltig vor der Anwendung gespiilt werden Das ist nicht
HINWEIS: Wenn an der blutenden Stelle ausreichender Platz zur Verfugung steht, folgen sie den Anweisungen fur notwendig, wenn man ein Bonding-System mit Phosphorséure einsetzt oder ko Glasionomer-,
Schritt 3-9 im obigen Abschnitt , Abformungen* Zinkphosphat- oder &hnliche Zemente verwendet
2. Tranken Sie Ultrapak oder einen anderen Faden in blutstillender Losung. 7. Um blaue Verfarbungen zu vermeiden, diirfen diese Eisensulfat-Hamostatika nicht mit Epinephrin oder anderen
3. Verdrangen Sie das Gewebe und kontrollieren Sie gleichzeitig den Austritt von Sulcus Fluid, indem Sie vorsichtig Epinephrin-getrénkten Faden (wie Ultrapak E) gemischt werden

Faden in der richtigen Dicke in den Sulkus einschieben. Spu\en Sie immer blutstillende Mittel von Geweben ab, bevor Sie andere Chemikalien, wie zum Beispiel Peroxid-
4. Spiilen Sie die Praparation und das umgebende Gewebe griindlich, indem Sie kréftig mit Luft Produkte auftragen.

sprayen, um zu reinigen und die Blutstillung zu priifen (Lesen Sie den HINWEIS ZUR REINIGUNG unten). 9. Nicht bei Patienten einsetzen, die allergisch auf Eisen(Ill)-Sulfat reagieren
5. Reinigen Sie die Oberflache mit Bimssteinmehl oder Ultradents Consepsis Scrub. 10. Ultradents blutstillende Mittel sind fir intraorale Anwendung gedacht. Stellen Sie den korrekten Fluss aller
6. Warten Sie 1-3 Minuten, bevor Sie den Faden entfernen. Spritzen sicher, bevor Sie intraoral arbeiten. Wenn Sie Widerstand spiiren, ersetzen Sie die Spritzenansétze und

HINWEIS: Der Faden kann entfernt werden, oder auch verbleiben, um das Weichgewebe zu schiitzen.
7. Spiilen Sie nochmals mit einem kréftigen Luft/Wasserspray und trocknen Sie. Die empfohlene Kontakizeit fiir
Ultradent Eisen(Ill)-Sulfat-Hamostatika liegt bei 1-3 Minuten und maximal bei 10-20 Minuten.

priifen Sie nochmals. Setzen Sie nur die empfohlenen Spritzenansatze ein.
11. Eine Verfarbung des Weichgewebes tritt nur zeitlich begrenzt auf.
Alle Spritzenansatze und Leerspritzen sind Einwegartikel und nur fir einmalige Verwendung gedacht, um

HINWEIS ZUR REINIGUNG: Wenn der Zahn nicht sorgfaltig genug gereinigt ist, kann es sein, dass
Hamostatikum oder Koagulat auf der Zahnoberflache oder der Umgebung des Zahns das Dentin und/oder den
Schmelz verunreinigt und damit das Bonding und die Abdichtung gefahrdet, was Microleakage verursacht.
Hémosiderin aus Restblut im Sulkus oder im Koagulat kann zwischen die Restaurierung und den Zahn gelangen
und eine dunkle Verférbung auf der darunterliegenden Praparation hervorrufen. Das kann im Laufe von Tagen oder
Wochen nach dem Legen der Restauration vorkommen und erfordert erneute Behandlung und Ersatz. Wenn man
zum Bonding ein Total-Etch-System mit Phosphorsdure einsetzt, wird die Phosphorsdure dabei helfen, I
Hamostatikum von der Oberflache zu entfernen; eine Reinigung mit Bimssteinmehl oder Consepsis Scrub wird
dennoch empfohlen. Wenn ein Self-Etch-System eingesetzt wird, so sollte die Praparation stets mit Bimssteinmehl
oder Ultradents Consepsis Scrub und einem Gummikelch oder einer STARbrush gereinigt werden.

8. Applizieren Sie das Bondmg Agentund das Fu\lungsmatena\ wie vom Hersteller angegeben.

adhis|
1 Fo\gen Sie den Schrmen 1-7 fir HDlrekI gebondele Restaurationen®. Lesen und verstehen Sie den “HINWEIS ZUR
REINIGUNG.”
2. Sobald die Praparation gut gereinigt ist, fahren Sie mit dem Zementieren der endgiltigen Restauration fort.

Kreu: zu verhindern. Filllen Sie eine leere Spritze mit der Menge an Material, die Sie fir den
individuellen Patienten bendtigen. Entsorgen Sie die Spritze nach der Anwendung.
3. Vorgefilllte Spritzen kénnen mehrfach verwendet werden, wenn sie bei jeder Verwendung mit einer Spritzenhiille
geschitzt werden. Bitte beachten Sie die Anleitung fiir die Verwendung der Spritzenhiillen. VerschlieRen Sie die
Spritze wieder mit einer Luer-Lock-Kappe und desinfizieren Sie die Spritze mit einem Desinfektionsmittel, das fiir
Medizinprodukte geeignet ist und keine proteinfixierenden Eigenschaften hat (USA: intermediate Level)
Stellen Sie sicher, dass das Produkt nicht verschluckt wird.
Den Kontakt mit der Kleidung vermeiden.
Benutzen Sie Schutzkleidung und Schutzbrille, wenn Sie diese blutstillenden Eisen(II1)-Sulfate handhaben und
laden.
17. Entsorgen Sie benutzte Spritzenansétze und leere Spritzen fachgerecht.
HINWEIS: Sicherheitsdatenblatter und zusétzliche Informationen tiber den Einsatz unserer Produkte finden Sie auf
www.ultradent.com.
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Description
ViscoStat est une solution hémostatique équivalente de sulfate lerrlque 220% contenant des liants inertes dans
un excipient aqueux visqueux. Il est doux sur les tissus durs et mous grace a un pH d'environ 1,0.
L'hémostatique Astringedent est 'équivalent d’une solution de sulfate ferrique a 15,5% dans un excipient aqueux
visqueux ayant un pH d’environ 1,0.
L'hémostatique Astringedent X est une solution aqueuse d'ions ferriques a 12,7% contenant du sulfate ferrique et
du subsulfate ferrique ayant un pH d’environ 1,0.
Viscostat Plus est une solution de chlorure ferrique @ 22% douce pour tous les tissus et au rincage facile.
Indications d’emploi
Utilisé pour arréter tout type de saignements capillaires oraux ou les fluides sulculaires pendant tout traitement
dentaire et la chirurgie buccale, comprenant: les prothéses fixes, les restaurations en dentisterie opératoire et les
soins parodontaux. Astringedent ou Viscostat peuvent également étre utilisés pour les obturations a rétro, les
dents incluses, les gingivectomies et comme «fixatif» pour les pulpotomies. Astringedent X est utilisé dans des
situations nécessitant une hémostase plus profonde et n'est pas aussi doux pour les tissus que le Viscostat
et I'Astringedent mais il est plus doux que d'autres solutions de sulfate ferrique. NOTE : L'Astringedent
X dilué n'équivaut pas au ViscoStat ni a I'Astringedent. Le ViscoStat Plus n'est pas utilisé comme fixatif pour les
pulpotomies.
Conditionnement
ViscoStat', Astringedent’, Astringedent X° et ViscoStat Plus* sont disponibles en flacons de 30 ml 2% en
seringues pré-remplies de 1,2 ml' et en seringues IndiSpense de 30 mf'#*¢
Remphssage des seringues vides de 1,2 ml a partir des seringues IndiSpense :
a. Enlevez le capuchon Luer lock de la seringue IndiSpense.

Fixez une seringue de 1,2 ml sur le filetage male de Ia seringue IndiSpense.
. Enfoncez le piston de la seringue IndiSpense tout en guidant le piston de a seringue d'1,2 ml au niveau de

remplissage souhaité.
d. Séparez les seringues et rebouchez la seringue IndiSpense.
e. Fixez solidement I'embout de votre choix (Dento-infusor Metal)
f. Vérifiez 'écoulement du matériau avant de I'appliquer en bouche
Mode d’emploi - Empreintes
1. Retirez le capuchon Luer lock de la seringue de 1,2 ml (si présent), puis fixez I'embout

(Dento-Infusor Metal).

2. Vérifiez 'écoulement du matériau avant de I'appliquer en bouche
3. Enplaant le piston de la seringue dans la paume de la main, exprimez la solution lentement tout en frottant
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fermement les tissus coupés (Fig. 1).
Continuez tout autour de la préparation en exprimant et en frottant la solution sur la surface des tissus coupés
pour stopper le saignement puis éliminez le coagulum qui s'est formé (Fig. 2, 3).

. Au fur @ mesure de 'accumulation d'un coagulum sombre, I'assistante peut rincer la surface avec un léger jet
d'eau/air et aspirer. Lhémostase est atteinte lorsqu'un nouveau coagulum cesse de se former.

6. Une fois I'hémostase obtenue, utilisez un jet puissant d'air/d'eau pour nettoyer la préparation et vérifier
I'hémostase (Fig. 4). En cas de nouveau saignement, répétez les étapes 3 a 5 ci-dessus sur la zone considérée et
vérifiez a nouveau avec un jet dair/d'eau.

NOTE : Le temps de contact recommandé pour les agents hémostatiques d'Ultradent au sulfate ferrique est entre 12

3 minutes et un maximum de 10 a 20 minutes.

Pour éviter la contamination croisée, utilisez de nouvelles seringues et de nouveaux embouts pour tout ajout

supplémentaire.

7. Rétractez les tissus en compactant le fil de rétraction I'Ultrapak approprié ou tout autre fil de rétraction dans
le sulcus (Fig. 5). Pour une rétraction optimale appliquez une petite quantité de solution hémostatique
(Astringedent, ViscoStat, et/ou une solution de chlorure d'alumine) dans un godet Dappen et faites-y tremper le
fil avant de le compacter. (Fig. 5)

8. Rincez parfaitement la préparation et les tissus environnant. Attendez 1 & 3 minutes avant de retirer le fil de
rétraction.

NOTE : Idéalement, la préparation devrait étre nettoyée avec un produit désinfectant comme le Consepsis Scrub

avant de prendre I'empreinte finale.

9. Retirez le cordon, rincez avec un jet d'air/d'eau puissant, vérifiez I'hémostase et prenez I'empreinte.

Mode d’emploi — Restaurations collées directes

1. Suivez les étapes 1 et 2 de la section «Empreintes » ci-dessus pour préparer la seringue.

NOTE : Si 'espace dans Ia zone de saignement est suffisant, suivez les étapes 3 a 9 de la section « Empreintes »

ci-dessus.

Faites tremper I'Ultrapak ou un autre fil dans une solution hémostatique.

Déplacez les tissus et contrélez le fluide sulculaire en compactant doucement un fil de rétraction de la taille

appropriée dans le sulcus.

Rincez parfaitement la préparation et les tissus environnant en utilisant un jet d'air/d’eau puissant pour nettoyer

et vérifier s'il y a hémostase (Lisez la « NOTE DE NETTOYAGE » ci-dessous).

Frottez la surface de la préparation avec de la ponce ou le Consepsis Scrub d'Ultradent.

Attendez 1 a 3 minutes avant de retirer le fil

NOTE : Le fil peut étre retiré ou laissé en place pour protéger les tissus mous.

7. Rincez de nouveau avec un jet d'air/d'eau puissant et séchez. Le temps de contact recommandé pour
I'hémostatique au sulfate ferrique Ultradent est d’une a 3 minutes jusqu'a un maximum de 10 & 20 minutes.

NOTE DE NETTOYAGE : Lorsque la dent n'est pas parfaitement nettoyée, le résidu de I'agent hémostatique ou du

coagulum laissé sur la dent ou les tissus environnant peut contaminer la dentine et/ou I'émail comp ainsi

o & e

NOTE : Les ciments temporaires et/ou les mucines de la salive peuvent contaminer les préparations. Lorsque les
hémostatiques a base de minéraux (par ex. les hémostatique au sulfate ferrique d'Ultradent) entrent en contact
avec les mucines, ils se fixent plus fermement sur la préparation et nécessitent un nettoyage par frottement plus
agressif une fois que I'hémostase a été atteinte. Pour éviter des valeurs d'adhésion faibles et des micro-infiltrations
tel quexpliquées ci-dessus dans la « NOTE DE NETTOYAGE », un nettoyage avec le Consepsis Scrub d'Ultradent
et une cupule en caoutchouc ou la brossette STARbrush devra etre réalisé avant de prendre l'empreinte finale
etavant le scellement final. Si une coloration sombre est présente sur les préparations apres la dépose des
restaurations provisoires, elle est cc ément provoquée par le manque d'étanchéité du ciment provisoire qui

a laissé 'hémosidérine m\grer entre la préparation et Ia restauration provisoire. Cela peut se produire dans les
jours ou les semaines suivant la mise en place de Ia restauration provisoire. Cette coloration peut étre trés tenace
et exige un polissage puissant et/ou un traitement ultrasonique suivi par un nettoyage agressif avec de la ponce
ou le Consepsis Scrub pour I'enlever. Ce probleme peut 8tre évité en utilisant un ciment de scellement provisoire
hydrophile tel qu'UltraTemp regular.

Mode d’emploi - F vitales (Astri ou ViscoStat UNIQUEMENT)
1. Suivez les étapes 1 et 2 de la section «Empreintes » pour préparer la seringue.

2. Frottez fermement le site du saignement. Au fur et a mesure de I'apparition du coagulum, I

istante devra

rincer la zone avec un faible spay d'eau et aspirer.

3. Enlevez tout 'hémostatique et le coagulum externe en utilisant un excavateur et un ringage a l'air/'eau
puissant. Le temps de contact recommandé pour les hémostatiques au sulfate ferrique d'Ultradent est d’une a 3
minutes et jusqu’a un maximum de 10 a 20 minutes

4. Appliquez une fine couche de ZOE, suivie d'une fine couche d'Ultra-Blend Plus en plagant une épaisseur
minimale afin que la surface de la dentine soit exposée pour I collage.

5. Appliquez 'adhésif et le matériau de restauration selon les mslrucllons du fabricant.

Mode d’emploi - Site chirurgical d

. Suivez les étapes 1 et 2 de la section «Empremtes » pour préparer Ia seringue

En placant le piston de la seringue dans la paume de la main, exprimez lentement la solution tout en frottant

fermement contre I's et les zones hémorragiques adjacentes. Au fur et a mesure de I'apparition du coagulum,

I'assistante devra rincer continuellement avec de I'eau stérile sur la zone et aspirer. Le temps de contact

recommandé pour les hémostatiques au sulfate ferrique Ultradent est d’une & 3 minutes jusqu'a un maximum

de 102 20 minutes.

Une fois I'némostase atteinte, placez I'obturation rétrograde

Si un produit de comblement osseux est utilisg, retirez soigneusement tout I'hémostatique et coagulum de

la cavité osseuse en utilisant une curette et de I'eau stérile pour rétablir le pour le p

UNIQUEMENT)
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de guérison. La persistance de minuscules quantités de coagulum dans les capillaires et les autres petits
Vvaisseaux sanguins ne posera pas de probleme.
Refermez le site chirurgical.

Précautions et avertissements :

1. Lisez attentivement et comprenez toutes les instructions, toutes les précautions et les avertissements avant
d'utiliser les produits.

2. Les produits hémostatiques et/ou les mélanges d'agents hémostatiques peuvent empécher une adhésion
de qualité et provoquer des micro-infiltrations provoquant des colorations sous les « Restaurations collées
directes ». Elles doivent étre nettoyées parfaitement a I'aide d’un jet d'air/eau puissant et de ponce ou de
Consepsis Scrub. Si des mucines, du coagulum ou des produits hémostatiques résiduels sont présents ils
peuvent contaminer I'interface adhésive et/ou empécher la polymérisation/la prise des résines.
Les ciments temporaires et les mucines peuvent contaminer les surfaces de préparation pour les restaurations
« collées/scellées » indirectes. Les astringents a base de minéraux tels que le sulfate ferrique peuvent
provoquer une adhésion plus importante de ces matériaux sur la surface de la dent. Le traitement de la surface
au Consepsis Scrub ou a a ponce est impératif pour s'assurer que la préparation soit absolument propre.
Cela assurera que e collage ne sera pas compromis ce qui réduit la possibilité de micro-infiltrations et de
colorations sous la restauration.
Pour le collage et le scellement définitif des restaurations, un brossage et un nettoyage soigneux de la
préparation sont cruciaux pour éviter des micro-infiltrations et une réduction des forces d'adhésion.
Les hémostatiques doivent étre parfaitement rincés de la préparation avec un jet d'air/d’eau puissant pour
éviter une réaction avec les matériaux polyesters et ainsi compromettre la prise du matériau en surface de
I'empreinte.
Lorsque vous utilisez des adhésifs auto-mordancants, la surface de la dent/de la préparation doit étre frottée
2 la ponce ou avec Consepsis Scrub et parfaitement rincée avant leur application. Cette étape n'est pas
nécessaire lorsque vous utilisez un systeme adhésif avec mordancage total a I'acide phosphorique ou lorsque
vous utilisez un ciment au verre ionomere conventionnel, au phosphate de zinc ou des ciments similaires.

7. Pour éviter une décoloration bleue, ces agents hémostatiques au sulfate ferrique ne doivent pas &tre mélangés
avec de I'épinéphrine ou tout autre fil de rétraction imprégné d'épinéphrine (comme I'Ultrapak E).

8. Rincez toujours soigneusement les hémostatiques des tissus avant d'appliquer d'autres produits chimiques

tels que des produits a base de peroxyde.

Ne pas utiliser sur des patients allergiques au sulfate ferrique.

Les agents hémostatiques Ultradent sont congus pour une utilisation intra-orale. Veérifiez I'¢coulement de

toutes les seringues avant I'application intra-buccale. En cas de résistance, remplacez I'embout et re-vérifiez.

Nutilisez que les embouts recommandés.

11. La décoloration des tissus mous est temporaire:

12. Tous les embouts et les seringues vides sont des produits jetables et destines a un usage unique pour éviter la
o ination croisée. R une seringue vide avec la quantité de matériau nécessaire pour le patient
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le collage et 'étanchéité de ce collage en provoquant des micro-infiltrations. 'hémosidérine du sang résiduel
dans le sulcus ou dans le coagulum peut migrer entre la restauration et la dent et produire une coloration sombre
sur la préparation sous-jacente. Cela peut se produire dans les jours ou les semaines suivant la mise en place

de la restauration et nécessitera un nouveau traitement et un remplacement de la restauration. Lorsque vous
utilisez un systéme adhésif avec mordangage total a I'acide phosphorique, I'acide phosphorique aidera a nettoyer
I'hémostatique résiduel de la dent, cependant un nettoyage avec de la ponce ou le Consepsis Scrub est toujours
recommandg. Lorsque vous utilisez un systéme adhésif self-etch, la préparation devra toujours étre nettoyée avec
de la ponce ou le Consepsis Scrub d'Ultradent avec une cupule en caoutchouc ou la brossette STARbrush.

8. Appliquez 'adnésif et le matériau de restauration selon les instructions du fabricant

Mode d’emploi -
1. Suivez les étapes 1a 7 « Restaurations col\ees directes » Lisez et comprenez la « NOTE DE NETTOYAGE ».
2. Une fois que la préparation est nettoyée parfaitement, continuez avec le scellement de la restauration finale.

Jetez la seringue aprés utilisation.
Les seringues pré-remplies peuvent étre utilisées plusieurs fois, lorsqu'elles sont protégées avec des couvre-
seringues lors de chaque utilisation. Veuillez noter les instructions pour I'utilisation des couvre-seringues
Rebouchez la seringue avec le capuchon Luer lock et désinfectez-la avec un désinfectant adapté aux appareils
médicaux, et qui n'a pas d'effet de fixation des protéines (niveau intermédiaire aux Etats-Unis)
Ne laissez pas ingérer ce produit.
Evitez le contact avec les vétements.
Utilisez des vétements protecteurs et des lunettes de protection lorsque vous chargez et manipulez ces
hémostatiques au sulfate ferrique.

7. Jetez les embouts usagés et les seringues vides de fagon appropriée.
NOTE : Pour la FDS et des informations supplémentaires sur ['utilisation de nos produits, veuillez visiter www.
ultradent.com
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ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & Visco

Stat Plus® coagulatieve hemostatica NL

ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X e ViscoStat Plus® Agenti emostatici coagulativi

IT

Agentes hemostaticos coagulantes ViscoStat®, Astringed

ent®, Astringedent® X & ViscoStat Plus®

Beschrijvingen

ViscoStat is een 20% ijzerst ing met inerte bindmiddelen in een viskeuze, waterige

drager Het is vriendelijk voor harde en weke delen en heeft een pHvan ca. 1,0.

Astr hemostaticum is een 15,5% ijzerst 1g in een waterig middel met een pH van ca. 1,0.

Astringedent X hemustat\cum is een waterige 12,7% ijzerionenoplossing die ijzersubsulfaat en ijzersulfaat

bevat en heeft een pH van ca. 1

ViscoStat Plus is een 22% ||zemhlondeoplossmg die vriendelijk is voor alle weefsels en gemakkelijk kan

worden afgewassen.

Indicaties voor gebruik

Voor het stoppen van orale capillaire bloedingen of speekselvlogistoffen in diverse gradaties tijdens

tandheelkundige behandelingen en mondoperaties inclusief: vaste prostodontale, restauratief-operatieve en

parodontale behandelingen. Astringedent of ViscoStat kan ook worden gebruikt voor retrofillings, impacties

van gebitselementen, gingivectomigen en als een “fixatief” voor pulpotomigen. Astringedent X wordt gebruikt in

situaties waarin een grotere hemostase vereist is en is niet zo ‘vriendelijk’ voor de weefsels als de ViscoStat en

normale Astringedent, maar toch vriendelijker dan andere ijzersulfaatoplossingen. NB: Diluted Astringedent X

staat niet gelijk aan ViscoStat of Astringedent. ViscoStat Plus wordt niet gebruikt als fixatief voor pulpotomieén.

Verpakkingsvormen

ViscoStat!, Astringedent?, Astringedent X° en ViscoStat Plus* zijn verkrijgbaar in 30 ml flessen?* voorgevulde 1,2

mi spuiten’ en 30 ml IndiSpense-spuiten’234.

Vullen van lege 1,2 ml spuiten met IndiSpense-spuiten:

. Haal de Luer-dop van de IndiSpense-spuit.

. Draai een 1,2 ml-spuit op de mannelijke schroefdraden van de Indi-Spense-spuit.

. Druk de IndiSpense-plunijer in, terwijl u de plunjer van de 1,2 ml-spuit geleidt zodat de juiste hoeveelheid erin

stroomt.
. Maak de spuiten los en plaats de Luer-dop weer op de IndiSpense-spuit.
. Maak de werktip stevig vast (Metal Dento-Infusor).
Controleer de stroming voordat u het intraoraal gebruikt.

ebruiksaanwijzing - Afdrukken
Haal de Luer-dop van de 1,2 ml spuit (indien aanwezig) en bevestig dan de werktip (Metal Dento-Infusor).
Controleer de stroming voordat u het intraoraal gebruikt.
Druk de oplossing met behulp van de palmgreep langzaam eruit, terwijl u deze stevig tegen het gesneden
weefsel wrijft (afb. 1).
Volg de gehele omtrek van de preparatie, waarbij u de oplossing telkens eruit drukt en in het gesneden weefsel
wrijft om de bloeding te stoppen en het gevormde bloedstolsel verwijdert (afb. 2, 3)
Als overtollig donker bloedstolsel verschijnt, moet een assistent voorzichtig water over de plaats spuiten en
afzuigen. Hemostase is bereikt als er zich geen nieuw bloedstolsel meer vormt.
Nadat hemostase is bereikt, moet u de preparatie met een stevige lucht-/waterstraal reinigen en opnieuw
op hemostase controleren (afb. 4). Als bloeding ontstaat, herhaalt u de bovenstaande stappen 3-5 op de
bloedende plaats en controleert u opnieuw met een lucht-/waterstraal.

OPM: De aanbevolen contacttijd voor Ultradent ijzersulfaathemostatica is 1 tot 3 minuten en maximaal 10 tot
20 minuten

Ter voorkoming van kruisbesmetting moet u voor extra hoeveelheden nieuwe spuiten en tips gebruiken.

7. Verplaats het weefsel door de juiste maat Ultrapak of een verplaatsingsdraad in de sulcus aan te brengen
(afb. 5). Voor optimale verplaatsing brengt u een Kleine hoeveelheid hemostatische oplossing (Astringedent,
ViscoStat en hloride of aluminiumchlori ingen) in het dappenglaasie en laat u de draad
inwerken voordat u deze aanbrengt. (Afb. 5)

8. Spoel de preparatie en het omringende weefsel grondig. Wacht 1 tot 3 minuten voordat u de draad verwijdert.

OPM.: Idealiter moet de preparatie worden gereinigd met een schuurmiddel zoals Consepsis Scrub voordat de

definitieve afdruk wordt gemaakt.

9. Verwijder de draad, spoel met een stevige lucht-/waterstraal, controleer op hemostase en maak de afdruk.

Gebruiksaanwijzing - Directe adhesieve restauraties

1. Volg stap 1en 2 in het gedeelte Afdrukken om de spuit te prepareren.

OPM.: Als er voldoende ruimte op de bloedingsplaats aanwezig is, voert u stap 3-9 in het gedeelte “Afdrukken”

hierboven uit.

2. Week de Ultrapak of draad in de hemostatische oplossing

Verplaats de draad en controleer het speekselvloeistof door de juiste maat draad voorzichtig in de sulcus aan

fe brengen.

Spoel de preparatie en het omringende weefsel grondig met een stevige lucht-/waterstraal om deze te reinigen

en controleer op hemostase (Lees OPMERKING OVER REINIGEN hieronder).

Schuur het preparatieopperviak met puimsteen of Ultradent Consepsis Scrub.

Wacht 1 tot 3 minuten voordat u de draad verwijdert.

OPM.: De draad kan worden verwijderd of blijven zitten om de weke delen te beschermen.

7. Spoel opnieuw met een stevige lucht-/waterstraal en droog het. De aanbevolen contacttijd voor Ultradent
ijzersulfaathemostatica is 1 tot 3 minuten en maximaal 10 tot 20 minuten.

OPMERKING OVER REINIGEN: Als het gebitselement niet grondig wordt gereinigd, kunnen hemostaticum- of

bloedstolselresten op het oppervlak van het gebitselement of het omringende weefsel het dentine en/of

glazuursubstraat besmetten waardoor de hechting en afdichting kunnen worden aangetast en microlekkage

kan ontstaan. Hemosiderine van bloedresten in de sulcus of in het bloedstolsel kan van de restauratie naar het

gebitselement overgaan waardoor de onderliggende preparatie donker wordt gekleurd. Dit kan plaatsvinden

binnen dagen of weken na plaatsing van de restauratie, waardoor een herbehandeling of vervanging noodzakelijk
is. Als u een volledig etsend fosforzuurbondingsysteem gebruikt, zal het fosforzuur helpen bij het verwijderen van
de hemostaticumresten van het opperviak. Reiniging met een puimsteen of Consepsis Scrub wordt echter altijd
aanbevolen. Bij het gebruik van een zelfetsend bondingsysteem moet de preparatie altijd worden afgeschuurd met
puimsteen of Ultradent's Consepsis Scrub met behulp van een rubberen cup of STARbrush.

8. Breng het bondingmiddel en de restauratie aan volgens de instructies van de fabrikant.
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Gebr -
1. Volg stap 1t/m 7 in het gedeelte “Directe adhesieve restauraties”. Lees en begrijp de “OPMERKING OVER
REINIGEN"

2. Als de preparatie helemaal schoon is, kunt u doorgaan met het ¢ van de

OPM Tijdelijke cementen en/of eiwitmucines van speeksel kunnen prep: besmetten. Als ica op
mir (z0als Ultradent's ijzersulfaathemostatica) in contact komen met eiwitmucines, worden ij steviger
aan de preparatie bevestigd, waardoor nadat hemostase is verkregen een agressievere schuurachtige reiniging
vereist is. Om onvoldoende hechtsterkte en microlekkage te verkomen (zie hierboven onder “OPMERKING

OVER REINIGEN"), moet een reiniging met Ultradent's Consepsis Scrub en een rubberen cup of STARbrush

plaatsvinden voordat de definitieve afdruk wordt gemaakt en voorafgaand aan de definitieve cementering. Als de

preparatie na verwijdering van de tijdelijke restauratie donker is verkleurd, is dit meestal te wijten aan niet goed
afdichtend tijdelijk cement waardoor de hemosiderine van de preparatie naar de tijdelijke restauratie kan gaan.

Dit kan plaatsvinden binnen dagen of weken na plaatsing van de tijdelijke restauratie. Deze verkleuring kan zeer

hardnekkig zijn en kan alleen door stevig schrapen en/of het gebruik van ultrasone instrumenten gevolgd door

agressief schuren met puimsteen of Consepsis Scrub worden verwijderd. Dit probleem kan worden voorkomen
door het gebruik van een hydrofiel afsluitend tijdelijk cement zoals UltraTemp regular.
jzing - Vitale ieén (ALLEEN Astri of ViscoStat)

1. Volg stap 1en 2 in het gedeelte Afdrukken om de spuit te prepareren.

2. Wrijf stevig over de bloedingsplaats. Als overtollig donker bloedstolsel verschijnt, moet een assistent
voorzichtig water over de plaats spuiten en afzuigen.

3. Verwijder alle hemostaticumresten en extern bloedstolsel met behulp van een excavator en een stevige lucht-/

waterstraal. De aanbevolen contacttijd voor Ultradent ijzersulfaathemostatica is 1 tot 3 minuten en maximaal

10 tot 20 minuten

Breng een dunne laag ZOE aan, gevolgd door een dunne laag Ultra-Blend Plus en zorg er daarbij voor dat de

laag zo dun mogelijk is zodat dentineoppervlak beschikbaar is voor de bonding.

5. Breng het bondingmiddel en de restauratie aan volgens de instructies van de fabrikant

Gebruiksaanwijzing - (ALLEEN Astr of V )

1. Volg stap 1en 2 in het gedeelte “Afdrukken” om de spuit te prepareren.

Druk de oplossing met behulp van de palmgreep langzaam eruit terwijl u deze stevig tegen het bloedende

bot en aangrenzende bloedingsplaatsen wrijft. Als overtollig donker bloedstolsel verschijnt, moet een

assistent continu steriel water over de plaats spuiten en afzuigen. De aanbevolen contacttijd voor Ultradent

ijzersulfaathemostatica is 1 tot 3 minuten en maximaal 10 tot 20 minuten.

3. Plaats de retrofilling zodra hemostase is bereikt.

4. Als een bottransplantatieproduct wordt gebruikt, moeten alle en extern bloedstolsel
voorzichtig uit de botholte worden verwijderd met een curette en steriel water om de bloeding te hervatten voor
het . Kleine fen bloedstolsel in de capillairen en andere Kleine vaten vormen geen
probleem.

5. Sluit de operatieplaats.

Voorzorgsmaatregelen en waarschuwingen:

1. Lees en begrijp alle i V0OIZOr¢
gebruikt.

2. Hemostatica en/of bloedhemostasemengsels kunnen een goede hechting voorkomen en leiden tot viekkerige

microlekkage onder “direct adhesieve” restauraties. Deze moeten grondig worden gereinigd met een stevige

lucht-/waterstraal en puimsteen of Consepsis Scrub. Als mucine-, bloedstolsel- of hemostaticumresten
aanwezig zijn, kunnen zij het hechtopperviak besmetten en/of de polymerisatie/uitharding van harsen
voorkomen.

Tijdelijke cementen en eiwitmucines kunnen de preparatieoppervlakken voor indirecte “adhesieve” restauraties

besmetten. Door adstringentia op mineraalbasis zoals ijzersulfaat kunnen deze materialen zich sterker aan het

tandoppervlak hechten. Het is absoluut noodzakelijk dat het oppervlak met Consepsis Scrub of puimsteen
wordt afgeschuurd om ervoor te zorgen dat de preparatieplaats helemaal schoon is. Dit zorgt ervoor dat de
hechting niet wordt aangetast, waardoor de kans op microlekkage en verkleuring onder de restauratie wordt
verminderd.

4. Voor de definitieve hechting van restauraties is het van cruciaal belang dat de preparatie goed wordt
afgeschuurd en gereinigd om microlekkage en verminderde hechtsterkte te voorkomen.

5. Hemostatica moeten grondig met een stevige lucht-/waterstraal van de preparatieplaats worden gewassen om
reactie met polyestermaterialen te voorkomen en daardoor de uitharding van het opperviak van de afdruk aan
te tasten.

Ead

~

1en ingen zorgvuldig voordat u het product
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Descrizione

ViscoStat & una soluzione emostatica equivalente di solfato ferrico al 20% con agenti leganti inerti in un vettore

viscoso e acquoso. E delicato verso i tessuti duri e molli, con un pH di circa 1.0.

L'emostatico Astringedent & una soluzione equivalente di solfato ferrico al 15,5 % in un vettore acquoso con

pH di circa 1.0.

L'emostatico Astringedent X & una soluzione acquosa di ioni ferro al 12,7 % contenente subsolfato e solfato

ferrico con un pH di circa 1.0.

ViscoStat Plus & una soluzione di cloruro ferrico al 22%, delicata verso tutti i tessuti e facilmente

risciacquabile.

Indicazioni d’uso

Servono a bloccare 'emorragia capillare orale di vario grado o i fluidi sulculari durante i trattamenti odontoiatrici

e la chirurgia orale in: protesi fissa, restaurativa-operativa e trattamenti parodontali. Astringedent e ViscoStat

possono essere utilizzati anche per otturazioni retrograde, inclusioni dentali, gengivectomie e come fissativo

nelle pulpotomie. Astringedent X si usa in presenza di emostasi forti e non & cosi delicato sui tessuti come

ViscoStat e Astringedent normale; &, comunque, pit: delicato rispetto ad altre soluzioni al solfato di ferro. NOTA:

Astringedent X diluito non & equivalente a ViscoStat o Astringedent. ViscoStat Plus non & indicato come fissativo

nelle pulpotomie

Tipologia delle confezioni

ViscoStat!, Astringedent?, Astringedent X° e ViscoStat Plus* sono disponibili in flaconi da 30 mI** siringhe

preriempite da 1,2 mi" e siringhe IndiSpense da 30 ml'#34

Per riempire le siringhe vuote da 1,2 ml con le siringhe IndiSpense:

a. rimuovere il cappuccio Luer dalla siringa IndiSpense;

b. inserire una siringa da 1,2 mi sulla filettatura maschio della siringa Indi-Spense;

c. premere lo stantuffo IndiSpense guidando lo stantuffo della siringa da 1,2 ml fino al riempimento desiderato;

d. separare le siringhe € richiudere Ia siringa IndiSpense;

e. inserire saldamente il puntale per I'applicazione (Metal Dento-Infusor);

f. verificare il flusso prima dell'applicazione intraorale

Istruzioni d’uso - Impronte

1. Rimuovere il cappuccio Luer dalla siringa da 1,2 ml (se inserito) e inserire il puntale d'applicazione (Metal
Dento-Infusor).

2. Verificare il flusso prima dell'applicazione intraorale.

3. Usando il palmo della mano, erogare lentamente la soluzione sfregando, con movimento deciso, contro la
superficie del tessuto ferito (Fig. 1).

4. Procedere nell'erogazione della soluzione e sfregarla sulla superficie di taglio del tessuto lungo tutta la
circonferenza della preparazione, per arrestare I'emorragia e rimuovere la formazione del coagulo (Fig. 2, 3).

5. Se si forma un eccesso di coagulo scuro, I'assistente dovra erogare delicatamente un getto d'acqua sull'area e
aspirare. L'emostasi si raggiunge quando la formazione di nuovo coagulo & bloccata.

6. Una volta raggiunta I'emostasi, pulire la preparazione con un getto deciso di spray aria/acqua e controllare

I'emostasi (Fig. 4). Se si verifica sanguinamento, ripetere i passi 3-5 suddetti sullarea che sanguina e
controllare nuovamente con lo spray aria/acqua.

NOTA: il tempo di contatto consigliato per gli emostatici al solfato ferrico Ultradent & di 1-3 minuti, fino ad un

massimo di 10-20 minuti.

Per svitlare la contaminazione crociata, utilizzare siringhe e puntali nuovi per applicare ulteriori quantita di

materiale

7. Dislocare il tessuto inserendo un filo Ultrapak della dimensione adatta oppure un altro filo di spostamento nel
solco (Fig. 5). Per ottenere un dislocamento ottimale, erogare una piccola quantita di soluzione emostatica
(Astringedent, ViscoStat e cloruro d'alluminio o soluzioni di cloruro d'alluminio) in un vasetto di dappen e
immergervi il filo prima di pressarlo. (Fig. 5)

8. S‘Ct\?cquare abbondantemente la preparazione e il tessuto circostante. Aspettare 1-3 minuti prima di rimuovere
ilfilo.

NOTA: la cosa migliore da farsi prima di prendere I'impronta finale, & la pulizia della preparazione con un

prodotto come Consepsis Scrub.

9. ﬁ\muovere il filo, sciacquare con lo spray aria/acqua usando un getto deciso, controllare I'emostasi e prendere

'impronta

6. Bij het gebruik van zelfetsende bondingmiddelen moet het tand-/p ieopperviak met
of Consepsis Scrub worden afgeschuurd en grondig worden afgespoeld voordat de restauratie wordt
aangebracht. Dit is niet noodzakelijk bij gebruik van een bondingsysteem met een etsmiddel of bij gebruik van
conventioneel glasionomeer-, zinkfosfaat- of soortgelijke cementen.

7. 0m blauwe verkleuring te voorkomen, mogen deze ijzersulfaathemostatica niet worden gemengd met

epinefrine of andere met epinefrine geimpregneerde verplaatsingsdraden (zoals Ultrapak E).
. Spoel hemostatica altijd goed van weefsels voordat u andere chemische middelen zoals producten op
peroxidebasis aanbrengt.

9. Niet gebruiken bij patiénten die allergisch zijn voor ijzersulfaat.

10.De hemostatica van Ultradent zijn ontworpen voor intraoraal gebruik. Controleer de stroming van alle spuiten
voordat u deze intraoraal gebruikt. Als u weerstand voelt, vervangt u de tip en controleert u opnieuw. Gebruik
uitsluitend aanbevolen tips.

11.De verkleuring van weke delen is tijdelijk.

12.Alle spuitpunten en lege spuiten zijn wegwerpproducten en alleen bestemd voor eenmalig gebruik om
kruisbesmetting te voorkomen. Vul een lege spuit met de benodigde hoeveelheid materiaal voor één patiént
Gooi de spuit na gebruik weg.

13.Voorgevulde spuiten kunnen meerdere keren worden gebruikt, mits na elk gebruik een spuitdop wordt

1t. Lees de gebr jzing voor de spuitdoppen. Plaats de Luer Lock-dop weer op de spuit

en desinfecteer de spult met een desinfectiemiddel dat geschikt is voor medische hulpmiddelen en geen
eiwitbindend effect heeft (in de VS: gemiddeld niveau)

14.Voorkom dat het product wordt ingeslikt.

15.Voorkom aanraking met kleding.

16.Draag beschermende kleding en oogbescherming bij het vullen en hanteren van deze ijzersulfaathemostatica.

17.Gooi gebruikte tips en lege spuiten op de juiste manier weg.

NB:Voor het veiligheidsinformatieblad (SDS) en aanvullende informatie over het gebruik van onze producten ga

naar www.ultradent.com
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d’uso - adesiva diretta
1. Per il riempimento della siringa sequire i passaggi 1 € 2 riportati nella sezione Impronte.
NOTA: se c'& spazio sufficiente al sito di emorragia, sequire i passi 3-9 riportati nella sezione “Impronte”
2. Immergere il filo Ultrapak o altro filo nella soluzione emostatica.
3. Dislocare il tessuto e controllare il fluido sulculare pressando delicatamente il filo di dimensione adatta
all'interno del solco.
4. Sciacquare abbondantemente la preparazione e il tessuto circostante con lo spray aria/acqua usando un getto
deciso per pulire e controllare I'emostasi (Leggere NOTA PER LA DETERSIONE in basso)
5. Pulire strofinando la superficie della preparazione con della pomice o Consepsis Scrub di Ultradent.
6. Aspettare 1-3 minuti prima di rimuovere il filo.
NOTA: il filo puo essere rimosso o lasciato in posizione per proteggere il tessuto molle.
7. Sciacquare nuovamente con lo spray aria/acqua usando un getto deciso e asciugare. Il tempo di contatto
consigliato per gli emostatici al solfato ferrico Ultradent & di 1-3 minuti, fino ad un massimo di 10-20 minuti.
NOTA PER LA DETERSIONE: se il dente non & sufficientemente pulito I'agente emostatico residuo o il coagulo
rimasto sulla superficie dentale o sul tessuto circostante possono contaminare la dentina /o lo smalto
compromettendo I'adesione e il sigillo, causando microinfiltrazione. Lemosiderina, che si forma dal sangue
residuo nel solco o nel coagulo, pud spostarsi tra il restauro e il dente formando una macchia scura sulla
preparazione sottostante. Cio potrebbe accadere dopo alcuni giorni o settimane dal posizionamento del restauro,
rendendo necessario il ritrattamento e la sostituzione del restauro. Nell'uso di un sistema di adesione Total-Etch
con acido ortofosforico, I'acido favorisce la rimozione dell'emostatico residuo dalla superficie. Tuttavia, si
consiglia di pulire sempre con della pomice o con Consepsis Scrub. Se si usa un sistema di adesione Self-Etch,
strofinare sempre Ia preparazione con della pomice o con Consepsis Scrub di Ultradent usando una coppetta di
gomma o STARbrush
8. Applicare I'adesivo ed eseguire il restauro seguendo le istruzioni del produttore
Istruzioni d’uso - Restauri indiretti cementati adesivamente
1. Sequire i passaggi 1-7 per “ Restaurativa adesiva diretta” . Leggere e comprendere la “NOTA PER LA
DETERSIONE".

2. Dopo aver pulito accuratamente la preparazione, procedere alla cementazione del restauro definitivo.

NOTA: i cementi provvisori e/o le mucine proteiche della saliva possono contaminare le preparazioni. Se gli
emostatici a base minerale (p.es. gli emostatici al solfato ferrico di Ultradent) entrano in contatto con le mucine
proteiche, si attaccano pit saldamente alla preparazione, richiedendo una detersione per siregamento pit
aggressiva dopo aver raggiunto I'emostasi. Per evitare un debole legame adesivo ed eventuali microinfiltrazioni ,
come spiegato precedentemente nella “NOTA PER LA DETERSIONE”, eseguire la detersione con Consepsis Scrub
di Ultradent e coppetta di gomma o STARbrush prima della presa d'impronta e della cementazione finale. Se &
presente una macchia scura sulle preparazioni dopo la rimozione del restauro prowvisorio, cid & comunemente
dovuto a cementi provvisori che non sigillano e consentono all'emosiderina di migrare tra preparazione e restauro
prowvisorio. Cio potrebbe verificarsi dopo giorni o settimane dal posizionamento del restauro prowvisorio. La

Descripciones:

ViscoStat es una solucion hemostética equivalente a sulfato de hierro al 20% con agentes enlazantes inertes en
un excipiente acuoso. No es agresivo contra el tejido duro y suave, con un pH de aproximadamente 1.0.

El hemostatico Astringedent es una solucion que equivale a sulfato férrico al 15.5% en un vehiculo acuoso con
un pH de aproximadamente 1.0.

El'hemostético Astringedent X es una solucién acuosa de iones de hierro al 12.7% conteniendo subsulfato
férrico y sulfato férrico con un pH de aproximadamente 1.0.

ViscoStat Plus es una solucin de cloruro de hierro al 22% de accion suave sobre todos los tejidos y de rapida
eliminacion.

icaci de uso

macchia pud essere molto ostinata e, per rimuoverla, potrebbe essere necessario sfregare acc e/o

usare strumenti a ultrasuoni sequiti da uno strofinamento aggressivo con pomice o con Consepsis Scrub. Questo

problema puo essere evitato utilizzando un cemento sigillante prowvisorio idrofilo come UltraTemp Regular.

Istruzioni d’uso - Pulpotomie vitali (SOLO Astringedent o ViscoStat)

1. Per il riempimento della siringa sequire i passaggi 1 e 2 riportati nella sezione Impronte.

2. Strofinare accuratamente il sito di emorragia. Se si forma un eccesso di coagulo scuro, I'assistente dovra
erogare delicatamente un getto d'acqua sull'area e aspirare.

3. Rimuovere tutto I'emostatico e il coagulo in eccesso usando un escavatore e sciacquare acct
siringa aria/acqua. Il tempo di contatto consigliato per gli emostatici al solfato ferrico Ultradent & di 1-3
minuti, fino ad un massimo di 10-20 minuti.

4. Applicare uno strato sottile di ZOE, seguito da uno strato sottile di Ultra-Blend Plus, mantenendo entrambi
ad uno spessore minimo, in modo che sia disponibile superficie dentinale per I'adesione.

5. Applicare I'adesivo ed eseguire il restauro seguendo le istruzioni del produttore.

Istruzioni d’uso - Sito chirurgi 0 Astr 0 Vlscosm)

Per il riempimento della siringa sequire i passaggi 1 e 2 riportati nella sezione “Impronte”.

Usando il palmo della mano, erogare lentamente la soluzione sfregando, con movimento deciso, contro

I'osso sanguinante e le aree di sanguinamento adiacenti. Se si forma un eccesso di coagulo scuro,

I'assistente dovra risciacquare continuamente |'area con acqua sterile e aspirare. Il tempo di contatto

consigliato per gli emostatici al solfato ferrico Ultradent & di 1-3 minuti, fino ad un massimo di 10-20

minuti

Dopo aver ottenuto I'emostasi, eseguire I'otturazione retrograda.

Se si usa un materiale per innesto 0sseo, rimuovere cautamente tutto I'emostatico e il coagulo in eccesso

dalla cripta 0ssea con una curette e acqua sterile per ristabilire il sanguinamento che favorisce il processo di

guarigione. Piccole quantita di coagulo nei capillari e nei piccoli vasi non rappresentano un problema.

5. Chiudere il sito chirurgico.

Precauzmm e avvertenze:
Leggere attentamente e comprendere tutte le istruzioni, precauzioni e avvertenze prima dell'uso.

2. Gli emostatici e/o le miscele di sangue ed emostatico possono interferire con la qualita dell'adesione
e favorire la microinfiltrazione con pigmentazione sotto i restauri adesivi diretti. Devono essere puliti
accuratamente usando lo spray ara/acqua con un getto deciso e della pomice o Consepsis Scrub.
Residui di mucine, coagulo o emostatici contamineranno I'interfaccia di legame e/o interferiranno con la
polimerizzazione/indurimento delle resine

3. I cementi provisori e le mucine proteiche possono contaminare le superfici della preparazione dei
restauri indiretti cementati adesivamente. Gli astringenti a base di minerali come il solfato ferrico possono
aumentare 'adesione di questi materiali alla superficie dentale. E molto importante strofinare la superficie
con Consepsis Scrub o della pomice per assicurare che il sito di preparazione sia perfettamente pulito. In tal
modo si garantisce che 'adesione non venga compromessa, riducendo la possibilita di microinfiltrazioni e
colorazione sotto il restauro.

4. E'molto importante per un’efficace adesione e la cementazione definitiva dei restauri, strofinare
accuratamente e pulire a preparazione per evitare microinfiltrazioni e la riduzione del legame adesivo.

5. Lavare accuratamente gli emostatici dal sito di preparazione usando lo spray aria/acqua con un getto deciso,
per evitare che reagiscano con materiali poliesteri compromettendo, cosl, la presa del materiale d'impronta.

6. Prima dell'applicazione di adesivi Self-Etch, la superficie della preparazione dentale deve essere strofinata

con

Ealad

Para tratar varios grados de sangrado capilar oral o fluidos del surco durante tratamientos dentales y cirugfa oral,
incluidos: fijacion de protesis, tratamientos restaurativos/de operatoria y tratamientos periodontales. Astringedent
0 ViscoStat también pueden usarse para rellenos a retro, impactaciones, gingivectomias y como “agente

fijador" para pulpotomias. Astringedent X se utiliza en situaciones que requieran una hemostasia mas profunda

y su accion no es tan suave sobre los tejidos si se compara con ViscoStat y Astringedent regular, aunque es

mas suave que otras soluciones de sulfato de hierro. NOTA: Astringedent X diluido no equivale a ViscoStat o
Astringedent. ViscoStat Plus no se utiliza como agente de fijacién para pulpotomias.

Formatos de presentacion

ViscoStat!, Astringedent?, Astringedent X® y ViscoStat Plus4 estan disponibles en botellas de 30 mI?* jeringas
pre llenadas de 1,2 ml'y jeringas IndiSpense de 30 ml'#3¢

Como llenar jeringas vacias de 1,2 ml con jeringas IndiSpense:

Extraiga la tapa Luer de la jeringa IndiSpense.

Fije una jeringa de 1,2 ml a las roscas macho de la jeringa Indi-Spense.

Presione el émbolo IndiSpense mientras guia el émbolo de la jeringa de 1,2 ml hacia la cantidad de llenado
deseado.

Separe las jeringas y vuelva a tapar la jeringa IndiSpense.

Fije la punta de trabajo con seguridad (Metal Dento-Infusor).

Verifique el ﬂuw anles de aplicar intraoralmente

oo
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. Fxttrauge)a \atapa Luerde \a jeringa de 1,2 ml (si estd instalada) y luego fije la punta de trabajo (Metal Dento-

nfusor,

Verifique el flujo antes de aplicar intraoralmente.

(SFqsle?;endo con la palma, aplique solucién lentamente mientras frota firmemente contra el tejido cortado

ig.1).

Siga en torno a la circunferencia completa de la preparacién, expulsando y frotando solucién en la superficie

del tejido cortado para asf detener el sangrado y eliminar la acumulacion de codgulos (Fig. 2, 3).

A medida que aparezcan codgulos oscuros, un asistente debe aplicar un suave chorro de agua sobre el drea y

aplicar succion. La hemostasia se logra una vez que se detiene la formacién de nuevos codgulos.

Al lograr la hemostasia, utilice un chorro de agua/aire firme para limpiar la preparacién y comprobar la

hemostasia (Fig. 4). Si ocurre sangrado, repita los pasos 3-5 en la zona sangrante y vuelva a aplicar un

chorro de agua/aire.

NOTA: El tiempo de contacto recomendado para los hemostéticos de sulfato de hierro Ultradent es 1-3 minutos,

con un tiempo mdximo de 10-20 minutos.

Para evitar la contaminacion cruzada, utilice jeringas y puntas nuevas para volimenes adicionales.

7. Desplace el tejido empaquetando con una cantidad adecuada de hilo Ultrapak u otro hilo retractor en el surco
(Fig. 5). Para obtener un desplazamiento 6ptimo, posicione una pequefia cantidad de solucion hemostatica
(Astringedent, ViscoStat y cloruro de aluminio o soluciones de cloruro de aluminio) en un vaso dappen y
empape el hilo antes de empaquetar. (Fig. 5)

8. Enjuague concienzudamente Ia preparacion y el tejido circundante. Espere de 1-3 minutos para retirar el hilo.

NOTA: Idealmente, la preparacion deberfa limpiarse con un producto abrasivo como Consepsis Scrub antes de

tomar la impresion final

9. Retire el hilo, enjuague con spray firme de la jeringa triple, controle la hemostasis y tome la impresién.
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con della pomice o con Consepsis Scrub e sciacquata Questo non & necessario se si usa
un s_:_stema adesivo con acido ortofosforico o i convenzionali cementi vetroionomerici, al fosfato di zinco o
simili.

7. Perevitare la formazione di discolorazione blu, questi emostatici al solfato ferrico non devono essere
miscelati con epinefrina o con altri fili di dislocamento imbevuti con epinefrina (come Ultrapak E).

8. Sciacquare sempre abbondantemente gli emostatici dai tessuti prima di applicare altre sostanze chimiche
come p.es. i prodotti a base di perossido.

9. Non utilizzare su pazienti allergici al solfato ferrico

10. Gli agenti emostatici Ultradent sono ideati per uso intraorale. Controllare il flusso di tutte le siringhe prima
dell'applicazione intraorale. Se si incontra resistenza, sostituire il puntale e controllare di nuovo. Usare solo
puntali consigliati.

11. La discolorazione dei tessuti molli & temporanea.

12. Tutti i puntali delle siringhe e le siringhe vuote sono prodotti usa e getta (monouso), per evitare la
contaminazione crociata. Riempire una siringa vuota con la quantita di materiale necessaria per un singolo
paziente. Smaltire le siringhe dopo I'uso.

13. Le siringhe preriempite possono essere utilizzate piti volte se protette durante ogni utilizzo con le rispettive
guaine di protezione. Osservare le istruzioni d'uso delle guaine di protezione delle siringhe. Richiudere la
siringa con il cappuccio Luer Lock e disinfettarla con un disinfettante adatto per dispositivi medici, privo di
effetto fissante proteico (negli Stati Uniti: di livello intermedio)

14. Non ingerire il prodotto.

15. Evitare il contatto con i vestiti.

16. Utilizzare indumenti e occhiali protettivi quando si caricano e si maneggiano questi emostatici al solfato
ferrico.

17. Smaltire correttamente i puntali utilizzati e le siringhe vuote.

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

de uso - directas
1. Siga los Pasos 1y 2 en la seccién “Toma de Impresion” para preparar la jeringa
NOTA: Si el espacio en la zona sangrante es adecuado y lo permite, siga los Pasos 3 a 9 en la seccién “Toma de
Impresién”, arriba.
2. Empape Ultrapak u otro hilo retractor con una solucion hemostatica.
. Desplace el tejido y controle el fluido sulcular empacando el hilo del tamafio apropiado dentro del surco.
. Enjuague concienzudamente la preparacién y el tejido circundante utilizando un spray firme de la jeringa triple
para limpiar y controlar la hemostasis. (Lea la NOTA SOBRE LA LIMPIEZA, abajo)
. Frote la preparacién con pomez o con Consepsis Scrub de Ultradent.
6. Espere de 1 a 3 minutos antes de remover el hilo
NOTA: El hilo puede ser removido o puede dejarse en posicidn para proteger los tejidos blandos
7. Enjuague nuevamente con un spray firme de agua/aire y seque. El tiempo de contacto recomendado para los
hemostaticos de sulfato férrico de Ultradent es de 1-3 minutos hasta un méximo de 10-20 minutos.
NOTA SOBRE LA LIMPIEZA: Cuando el diente no se limpia concienzudamente, el agente hemostatico residual o
los codgulos dejados sobre la superficie del diente o tejidos circundantes pueden contaminar la dentina y/o el
esmalte poniendo en peligro Ia adhesién y el sellado, causando microfiltracién. La hemosiderina de la sangre
residual en el surco o en los codgulos puede moverse entre la restauracion y el diente produciendo una mancha
oscura en la preparacion subyacente. Esto puede suceder en un plazo de dias o de semanas después de colocada
la restauracion y requerird de un retratamiento y de un reemplazo. Cuando se utiliza un sistema adhesivo de
grabado total con écido fosférico, éste ayudard a limpiar el hemostatico residual de Ia superficie, pero siempre se
recomienda limpiar con pémez o con Consepsis Scrub. Cuando se utiliza un sistema adhesivo con autograbado,
la preparacion siempre deberfa frotarse con pémez o con Consepsis Scrub de Ultradent utilizando una copa de
goma o un STARbrush.
8. Aplique el agente adnesivo y el material
de Uso
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do las instrucciones del fabricante.
adherldas/fuadas
1 S\ga los Pasos 1a 7 de “Restauraciones directas adheridas.” Lea y comprenda la “NOTA SOBRE LA
IMPIEZA."
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2. Una vez que la preparacion esté absolutamente limpia, proceda al cementado de la restauracion final.

NOTA: Los cementos temporarios y/o las mucinas salivales pueden contaminar las preparaciones. Cuando los

hemostéticos de origen mineral (por ej. los hemostéticos de sulfato férrico de Ultradent) contactan las mucinas

salivales, éstas se adhieren alin més a la preparacion y requieren de una limpieza por abrasién més agresiva
una vez lograda la hemostasis. Para evitar una reduccion de las fuerzas de adhesion y microfiltracién, segun se
explicd en la “NOTA SOBRE LA LIMPIEZA", la limpieza con Consepsis Scrub de Ultradent y una copa de goma

0 un STARbrush deberia efectuarse antes de tomar la impresion final y antes del cementado definitivo. Sial

retirar la restauracion provisional se ve una mancha oscura sobre las preparaciones, esto generalmente se debe

al uso de un cemento temporario no sellador que permitio que la hemosiderina migrara entre la preparacion

y la restauracion provisional. Esto puede suceder en un plazo de dias o de semanas después de colocada la

restauracion provisional. Esta mancha puede ser muy tenaz y su remocién puede requerir de un raspado firme

y/o de instrumentacion ultrasénica seguida de una abrasién agresiva con pémez o Consepsis Scrub. Este

problema puede ser evwlado utilizando un cemento proyisional hidrofilico sellador, como ser UltraTemp regular.

de uso - ias vitales (SOLO Astringedent o ViscoStat)

1. Sigalos Pasos 1y 2 en la secci6n “Toma de Impresi6n” para preparar la jeringa.

2. Frote firmemente en la zona del sangrado. A medida que se generan excesivos codgulos, quien asista deberd
utilizar un chorro de agua suave sobre la zona, y aspirar.

3. Remueva todo el hemostatico y los codgulos externos utilizando un excavador y un lavado firme con la
jeringa triple. El tiempo de contacto recomendado para los hemostaticos de sulfato férrico de Ultradent es de
1-3 minutos hasta un méximo de 10-20 minutos.

4. Aplique una capa fina de ZOE, seguida por una capa fina de Ultra-Blend Plus. Mantenga ambos en un grosor
minimo para que haya superficie de dentina disponible para la adhesién.

5. Aplique el agente adhesivo y el material restaurador de acuerdo a las instrucciones del fabricante.

Instrucciones de uso - Cirugia endoddntica (SOLO Astringedent o ViscoStat)

1. Sigalos Pasos 1y 2 en la seccion “Toma de Impresién” para preparar la jeringa.

2. Utilizando sujeccién palmar, dispense suavemente la solucién mientras frota con firmeza contra el hueso

sangrante y las zonas sangrantes adyacentes. A medida que se generan excesivos codgulos, quien asista

debera utilizar un chorro de agua suave sobre la zona, y aspirar. El tiempo de contacto recomendado para los
hemostaticos de sulfato férrico de Ultradent es de 1-3 minutos hasta un méximo de 10-20 minutos.

Una vez que se ha logrado la hemostasis, realice la obturacion a retro.

Si se va a utilizar material para injerto 6seo, remueva cuidadosamente todo residuo de hemostatico y todos

los codgulos externos de la cripta 6sea utilizando una cureta y agua estéril para reestablecer el sangrado

para el proceso curativo. No es problematico que queden pequefios remanentes de codgulos dentro de los
capilares y en las venas pequefias.

5. FEfectte el cierre quirdrgico.

Precauciones y advertencias:

1. Leay comprenda cuidadosamente todas las instrucciones, precauciones y advertencias antes de utilizar.

2. Los hemostéticos y/o las mezclas de sangre y hemostatico pueden evitar una adhesién de calidad y derivar
en microfiltraciones decolorantes bajo las “restauraciones directas adheridas”. Es necesario limpiarlos
concienzudamente utilizando spray firme de la jeringa triple y pémez o Consepsis Scrub. Las mucinas
residuales, los cogulos o los residuos de hemostético contaminaran la interfase adhesiva y/o evitaran la
polimerizacion/fraguado de las resinas.

Los cementos provisionales y las mucinas salivales pueden contaminar las superficies de la preparacion en
restauraciones indirectas “adheridas/fijadas”. Los hemostaticos de origen mineral como el sulfato férrico
pueden hacer que éstas se adhieran atin més a la preparacion. Es imperativo efectuar una limpieza con
Consepsis Scrub o pémez para asegurar que la zona de |a preparacion esté absolutamente limpia. Esto
asegurard que la adhesion no se encuentre comprometida, reduciendo la posibilidad de microfiltracién y
decoloracion bajo la restauracion.

4. Paraadhesiones y fijaciones definitivas de restauraciones, es crucial frotar y limpiar concienzudamente la
preparacion para evitar microfiltraciones y una disminucion de las fuerzas de adhesion
Los hemostéticos deben lavarse concienzudamente de la zona de la preparacion con un spray firme de agua/
aire para evitar reacciones con materiales de poliéster que puedan comprometer, por ende, el fraguado
superficial de la impresion.

Al utilizar agentes de autograbado, la superficie del diente y de la preparacién deben ser frotadas con pémez
0 Consepsis Scrub y lavadas concienzudamente antes de la aplicacién. Esto no es necesario cuando se
utiliza un sistema adhesivo con grabado de dcido fosférico o cuando se utilizan cementos convencionales
como vidrio iondmero, fosfato de zinc o similares.

7. Paraevitar una decoloracion azul, estos agentes hemostaticos de sulfato de hierro no deben mezclarse con

epinefrina u otros hilos retractores impregnados con epinefrina (como Ultrapak E).

Lave siempre concienzudamente los hemostéticos de los tejidos antes de colocar otros productos quimicos
como ser productos basados en perdxido.

No utilice en pacientes con alergia al sulfato férrico.

. Los agentes hemostéticos de Ultradent estén disefiados para uso intraoral. Verifique el flujo de todas las
jeringas antes de utilizarlas intraoralmente. De sentirse resistencia, reemplace la punta y vuelva a controlar.
Utilice sélo las puntas recomendadas.

11. La decoloracion de los tejidos blandos es temporaria.

12. Para evitar la contaminacion cruzada, todas las puntas de las jeringas y las jeringas vacfas son productos

descartables y de un solo uso. Rellene una jeringa vacia con la cantidad de solucién necesaria para un

paciente individual. Descarte la jeringa después del uso.

Las jeringas pre llenadas pueden usarse varias veces, si se protegen durante cada uso con tapas para

jeringas. Tenga en cuenta las instrucciones de uso de las tapas para jeringas. Vuelva a tapar la jeringa con la

tapa Luer Lock y desinfecte Ia jeringa con un agente desinfectante, apto para dispositivos médicos y que no
posea efecto fijador de proteinas (en EE.UU.: nivel intermedio)

. No permita que el producto sea ingerido.

. Evite el contacto con la ropa.

. Utilice ropa y gafas de proteccion cuando cargue y manipule estos hemostéticos de sulfato férrico.

17. Descarte correctamente las puntas usadas y las jeringas vacfas.

NOTA: Para ver la FDS e informacion adicional sobre el uso de nuestros productos, por favor visite www.

ultradent.com
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ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & ViscoStat Plus® koagulerende blodstillingsmiddel

NO

ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & ViscoStat Plus® IInktikoi, Atpootatikoi [lapdyovteg

EL

Koarymupyrorye kxpoBoocTaHaBBaole cpencrsa ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X u ViscoStat Plus®

RU

Beskrivelser

ViscoStat er en 20 % jernsulfatekvivalent blodstillingsopplgsning med et ikke-reaktivt bindemiddel i et

viskast vannholdig baeremiddel. Det er skansomt mot hardt og blett vev, og har en pH pa omtrent 1,0.

Astringedent blodstillingsmiddel er en 15,5 % jernsulfatekvivalent lgsning i et vannholdig baeremiddel

med en pH pa omtrent 1,0.

Astringedent X blodstillingsmiddel er en 12,7 % jernione vannholdig lasning med jern subsulfat og

jernsulfat med en pH pa omtrent 1,0.

ViscoStat Plus er en 22 % jernkloridigsning som er skansom mot alle typer vev og lett kan vaskes vekk.

Indikasjoner for bruk

Brukes til & stoppe forskjellige grader av bladninger i blodkapillarene i munnhulen eller sulcusvaesker under

tannlegebehandling og kirurgiske inngrep i munnhulen, inkludert: feste av tannproteser, gjenoppbyggende

operasjoner og periodontal behandling. Astringedent eller ViscoStat kan ogsa brukes for retrofyllinger,

tanninnsatser, gingivektomier og som festemiddel for pulpotomier. Astringent X brukes i tilfeller der mer

betydelig blodstilling er pakrevd og er ikke s& mild mot vevet som ViscoStat og vanlig Astringedent, men den

er mildere enn andre jernsulfatlasninger. MERK: Fortynnet Astringedent X er ikke jevngodt med ViscoStat

eller Astringedent. ViscoStat Plus brukes ikke som festemiddel for pulpotomier.

Pakningstyper

ViscoStat!, Astringedent?, Astringedent X* og ViscoStat Plus* er tilgjengelig i 30 ml flasker?* forhdndsfylte

1,2 ml sparyter' og 30 ml IndiSpense-sprayter'234

Fylle tomme 1,2 ml sprayter fra IndiSpense-sprayter:

a. Fjern luerhetten fra IndiSpense-sprayten

b. Festen 1,2 ml sprayte til hanntradene pd Indi-Spense-sprayten.

c. Trykk inn IndiSpense-stempelet, samtidig som 1,2 mi-spraytestempelet fares inn til ansket oppfylling.

d. Skill spraytene fra hverandre og sett tilbake hetten pé IndiSpense-sprayten

e. Fest arbeidsspissen godt (Dento-Infusor i metall).

f. Bekreft flyt fer intraoral bruk.

Retningslinjer for bruk — avtrykk

1. Fjern luerlashetten fra 1,2 ml-sprayten (hvis pd), fest deretter arbeidsspissen (Dento-Infusor i metall).

2. Bekreft flyt fer intraoral bruk.

3. Med et godt tak med handflaten trykker du lasningen sakte ut samtidig som du gnir godt mot det
oppkuttede vevet (fig. 1)

4. Fortsett rundt hele omkretsen av behandlingsstedet, samtidig som du trykker ut og gnir lgsningen pa den

oppkuttede vevsoverflaten for & stoppe bladninger og fierne koageloppsamling (fig. 2, 3).

Etterhvert som overfladig, markt koagel vises, ber en assistent rette en svak vannstrale over omradet og s&

suge opp. Blodstilling er oppnadd nar det ikke lenger dannes nytt koagel.

Nér blodstilling er oppnadd, rengjeres preparasjonen med luft-/vannspray og det sjekkes for blodstilling

(fig. 4). Dersom det oppstar bladning pa nytt, gjentar du trinn 3-5 ovenfor pa det bladende omradet og

sjekker pa nytt med luft/vannstrale.

MERK: Anbefalt kontakttid for Ultradent jernsulfat blodstillingsmidler er 1-3 minutter og inntil maksimalt

10-20 minutter.

For & unngd krysskontaminering, bruk nye sprayter og spisser for ytterligere pafaringer.

7. Flytt vevet ved a pakke en passende mengde Ultrapak eller tilbaketrekkingstrad inn i sulcus (fig. 5).
For optimal tilbaketrekking, trykk ut en liten mengde blodstillingslasning (Astringedent, ViscoStat og
?Iumin)\'umklorid eller aluminumkloridlgsninger) pa en dappenplate og gjennomfukt traden for pakking.
Fig. 5

8. Skyll preparatet og det omkringliggende vevet grundig. Vent i 1-3 minutter fer du fierner traden.

MERK: Fortrinnsvis ber preparatet rengjeres med et skureprodukt, slik som Consepsis Scrub, fer det

endelige avtrykket lages.

9. Fjern traden, skyll med en luft/vannstréle, sjekk blodstilling og lag avtrykk.

Bruksanvisning - Direkte festede gjenoppbygninger

1. Folg trinn 1 0g 2 i Avtrykk-avsnittet for & klargjere sprayten.

MERK: Dersom det er tilstrekkelig plass pa stedet som bler, falg trinn 3-9 i “Avirykk"-avsnittet ovenfor.

Dynk Ultrapak eller trdd i blodstillingslasning.

Tre‘kk vevet tilbake og kontroller sulcularvaske ved forsiktig & pakke en passende tradstarrelse inn i

sulcus.

. For a rengjare, skyll preparatet og omkringliggende vev grundig ved bruk av en luft/vannspray, og sjekk

for blodstilling (les RENGJ@RINGSMERKNAD nedenfor).

Skur preparatoverflalen med pimpstein eller Ultradent's Concepsis Scrub.

Vent i 1-3 minutter for du fierner traden.

MERK: Traden kan fiernes eller den kan bli sittende pd plass for & beskytte blatvev.

7. Skyll igien med en luft/vannspray og terk. Anbefalt kontakitid for Ultradent jernsulfat
1-3 minutter og inntil maksimalt 10-20 minutter.

RENGJ@RINGSMERKNAD: Dersom tannen ikke rengjeres grundig, kan blodstillingsmiddel eller koagel som

blir liggende pd tannoverflaten eller omkringliggende vev forurense dentinet og/eller emaljeunderlaget, og

slik skade bade bindingen og forseglingen og fordrsake mikrolekkasje. Blodstillingsmiddel fra overfladig

blod i sulcus eller i koagelet, kan flytte seg mellom gjenoppbygningen og tannen og etterlate en mark

flekk pa den underliggende preparasjonen. Dette kan skie i lapet av dager eller uker etter innsetting av

gjenoppbygningen og vil kreve ny behandling og utskriftninger. Nar det nyttes et fosforsyre totaletsning

bindingssystem, vil fosforsyren bidra til rengjering av overfladig blodstillingsmiddel fra overflaten, men

rengjering med pimpstein eller Consepsis Scrub anbefales alltid. Nar et selvetsende bindingssystem brukes,

md preparasjonen alltid skures med pimpstein eller Ultradents Consepsis Scrub ved bruk av en gummikopp

eller START-barste.

8. Pafar blndemlddel 0g. gjenoppbygmng i henhold til produsentens anvisninger.

/kittede gjenoppbygninger

1. Felg trinn 1- 71 for “Direkte bundne gj enoppbygmnger Les og forstd “RENGJ@RINGSMERKNAD".

2. Sa snart preparasjonen er grundig rengjort, ga videre med sementering av den endelige
gjenoppbygningen

o o

wn

~

oo

at blodstillingsmidler er

MERK: Midlertidige sementer og/eller proteinslim fra spytt kan forurense preparasjonene. Nar det nyttes
mineralbaserte blodstillingsmidler (dvs. Ultradent jernsulfat blodstillingsmiddel) og dette kommer i kontakt
med proteinslim, festes de sterkere til preparasjonene og krever en mer aggressiv, skuringstype rengjering
etter at blodstilling er oppnadd. For & unnga darlig bindestyrke og mikrolekkasje som forklart ovenfor i
“RENGJ@RINGSMERKNAD", ma det rengjeres med Ultradents Consepsis Scrub og en gummikopp eller
STAR-barste, far det endelige avirykket lages og fer endelig sementering. Dersom det forekommer marke
flekker pa preparasjonene ndr de provisoriske gjenoppbygningene fiernes, kommer dette vanligvis av
ikke-forseglende provisorisk sement som gjer det mulig for blodstillingsmidlet & bevege seg mellom
preparasjonen og den midlertidige gjenoppbygningen. Dette kan oppsta innen dager eller uker etter innsetting
av den midlertidige gjenoppbygningen. Disse flekkene kan vaere gjenstridige, og for a fierne dem kreves det
grundig skraping og/eller ultralydinstrumentering, etterfulgt av en aggressiv skuring med pimpstein eller
Consepsis Scrub. Dette problemet kan unngés ved bruk av en midlertidig, vannbasert forseglingssement, slik
som vanlig UltraTemp.

Br - Vitale pul| (KUN Astringed:

1. Falg trinn 1 0g 2 i Avtrykk-avsnittet for & klargjere sprayten.

2. Skrubb grundig pa stedet der det bler. Etterhvert som overfladig, markt koagel vises, ber en assistent
rette en svak vannstrale over omradet og sd suge opp.

3. Fjern alt blodstillingsmiddel og overfladig koagel ved bruk av en ekskavator, og vask med fast luft/
vannstrale. Anbefalt kontakttid for Ultradent jernsulfat blodstillingsmiddel er 1-3 minutter og inntil
maksimalt 10-20 minutter.

4. Péfer et tynt lag med ZOE, etterfulgt av et tynt lag med Ultra-Blend Plus, og pass pa at begge har minimal
tykkelse slik at dentinoverflaten er tilgjengelig for binding.

5. Pafer bindemiddel og gjenoppbygning i henhold til produsentens anvisninger.

Bruksamnsmng Endodontisk kirurgisk inngrepssted (KUN Astringedent eller Viscostat)

Falg trinn 1 0g 2 i “Avtrykk-avsnittet for & klargjere spmylen

2. Med et godit tak i handflaten, trykk lasningen sakte ut samtidig som du gnir godt mot det bledende
beinet og tilstatende, bladende omrader. Etterhvert som overfladig, markt koagel vises, ber en assistent
skylle omrédet kontinuerlig med sterilt vann og s suge opp. Anbefalt kontakitid for Ultradent jernsulfat
blodstillingsmidler er 1-3 minutter og inntil maksimalt 10-20 minutter.

3. Sasnart blodstilling er oppnadd, pafer retrofylling.

Dersom et beintransplantatprodukt brukes, fjern forsiktig alt blodstillingsmiddel og overfledig koagel fra
beinkrypten ved bruk av en skrape og sterilt vann, for a fordrsake blgdning til helberedelsesprosessen.
Brsma mengder koagel inne i kapillarene og andre sm kar er ikke et problem.

5. Lukk inngrepsstedet.

Forholdsregler og advarsler:

1. Forsikre deg om at du naye har lest og forstétt alle instruksjoner, forholdsregler og advarsler far bruk.

2. Blodstillende midler og/eller blodstillende blandinger, kan hindre optimalt feste og medfare misfarging
fra mikrolekkasje under “direkte festede” gjenoppbygninger. De mé vaskes grundig ved bruk av en
luft/vannspray og/eller gnidning med pimpstein eller Concepsis Scrub. Dersom det finnes mucin,
koagulanter eller overfladig blodstillingsmiddel, kan de forurense bindingsoverflaten og/eller hindre
polymerisering/herdning av resiner.

3. Midlertidig sement og proteinmuciner kan forurense preparasjonsoverflatene for indirekte "festede/
tettede” gjenoppbygninger. Mineralbaserte blodstillende midler, slik som jernsulfat, kan bidra til at disse
materialene fester bedre til tannen. Det er absolutt ngdvendig & skrubbe overflaten med Consepsis Scrub
eller pimpstein for & vaere sikker pa at overflaten er absolutt ren. Dette vil sikre at bindingen ikke svekkes,
hvilket reduserer muligheten for mikrolekkasjer og flekkdannelser under gjenoppbyggingen.

4. For definitiv binding og tetning av gjenoppbygninger, er skrubbing og rengjering av preparasjonene
absolutt nadvendig for & unnga mikrolekkasje og svekket bindestyrke:

5. Blodstillingsmidler ma vaskes grundig vekk fra preparasjonsstedet med en luft/vannspray, for & unnga
reaksjoner med polyestermaterialer og slik skade overflaten av avirykket.

6. Ved bruk av selvheftingsmidler, md tann-/preparasjonsoverflaten skures med pimpstein eller Consepsis
Scrub og vaskes grundig far pafering. Dette er ikke ngdvendig ved bruk av et fosforisk etsende
bindingssytem eller ved bruk av vanlige glassionomer, zinkfosfat eller lignende sementer.

7. Foraunngd bla misfarging ma disse jernsulfatbaserte blodstillingsmidlene ikke blandes med epineferin
eller andre epineferinfuktede tilbaketrekkingstrader (f.eks. Ultrapak E).

8. Blodstillingsmidler ma alltid vaskes grundig vekk fra vev, fer pafering av andre kjermikalier, slik som
peroxidbaserte produkter.

9. Ikke bruk pa pasienter som er allergiske mot jernsulfat.

10. Ultradents blodstillingsmidler er fremstilt for intraoral bruk. Bekreft flyt fra alle sproytene, fer intraoral
bruk. I tilfelle motstand, erstatt spissen og sjekk igjen. Bruk kun anbefalte spisser.

11. Misfarging av blatvevet er midlertidig.

. Alle sproytespisser og tomme sprayter er engangsprodukter, og for & unngd krysskontaminering skal de
ikke gjenbrukes. Fyll en tom sprayte med den mengden materiale som er pakrevd for hver pasient. Kast
sprayten etter bruk.

. Forhandsoppfylte sprayter kan brukes flere ganger, ndr disse beskyttes under hver bruk med

sprayteovertrekk. Vennligst merk bruksanvisningen for sprayteovertrekkene. Sett luerlashetten tilbake

pé sprayten og desinfiser sprayten med et desinfiseringsmiddel uten protei de effekt og egnet for
medisinsk utstyr (USA: mellomniva).

Produktet mé ikke inntas/svelges.

Unngd kontakt med klar.

Bruk vernepakledning og eyebeskyttelse ndr du fyller opp med og handterer disse jernsulfatbaserte

blodstillingsmidlene.

17. Kast brukte spisser og tomme sprayter forskriftsmessig.

BEMERK: For SDS og ekstra informasjon vedrarende bruken av vére produkter, vennligst ga il www.ultradent.

com
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To ViscoStat eivat éva aipootatikd Sidhvpa wodvvapo pe 20% Beukod adipov pe adpavovg mapayovteg
avykoAnong oe o deg, vdatiko gopéa. Eivar anaké ot oxAnpoig kat pakakoig 1wtovg pe pH 1,0 mepimov.
To awpootatiko Astringedent eivat éva twoSvvapo Sidhvpa ané 15,5% Beuko oidnpo oe vdatiko gopéa pe pH
1,0 mepimov.

To arpootatiko Astringedent X eivat éva vdatiko Siahvpa and 12,7% 10vTwy o1dijpov mov mepiéxet vrobeuko
aidnpo kat Beuko oidnpo pe pH 1,0 mepimov.

To ViscoStat Plus eivai éva Sihvpa an6 22% tpixhwptovyov 6idipov mov eivat anald ae GAoVG TOVG LOTOVG Kat
Eemhévetal ebkoAa.

Evdeiteig yia quaq

Tia xprjon oTny atpdotaon &a(popwv Babudv umpmmmv TpIxoerddv ayyeiwy i Lyp@dV avhak@y Katd

™ Bmpksm odovTiatpkov b: uévov: otabepés mp TIKEG, Gspansm

ZHMEIQXH: Ta tpoowpwvd towévra i/ kat ot BAévveg pweivig amo aahio Hropei va po\bvouy Tig
TPOETOWasieG. OTaV Ta AOOTATIKG pe Baon ta pétalAa, (X, - Ta apooTatika Beukod méqpou ¢ Ultradent)
£pyovtat ot emagi pe PAévveg npmswqc, auvSéovtar o otabepd oy nposmxpama ATATOVTAG TILO

Suvato Kaeupwpa pe iy agoTov znnsuxesn 1 aéotaon. Tpog anouyi xaunig toxbog cuykoMnong kau

Omnucanne
Kposoocranasnmsaioniee cpenictso ViscoStat — 510 20%-1i 9KBMBaNEHTHBIT PacTBOP Cynbhara Kenesa ¢ HHEPTHBIMM

moBepxHOCTH. KOr/ja reMOCTaTHKI MUHEPATBHOTO THTIA (T. €. TeMoCTaTHKM mpon3BonicTBa kommanu Ultradent ¢
cofiepyKaHmneM cyub(bam Keyesa) 10T ¢ OHM Go7iee IIOTHO PUKPETVIAIOTCA K

BAKYILIMH BeIlleCTBAMH Ha BASKOIt Bofiofi ocrose. ITpi yposiie pH okomo 1,0 o1t cpenctsa pansmee
BO3JIeiiCTBIE HA TBEPIBIC H MATKHE TKAHM.

Hkpodiappowy 67w eknyeitat avtépw oty «HMEIOSH TTA KAGAPIEMA», mpémet va exteheotei kabdp
ue o Consepsis Scrub tng Ultradent ko éva mhaotiko komeAlo 1y pe to STARbrush, mpotod AaPete To tehiko
AmOTHTWHA Kat TPty antd Thy Tehiki) TopevTomoinon). Eav tapovataotel okovpa knhida oTig mpogTolpasieg
WETA TNV a@aipeot) TG TPOCWPLVIG ATOKATAOTAOTG, GVUBaivel uviBwg emeldi) T0 TPOTWPLYO TOUEVTO IOV
Sev ogpayilet emitpémet Ty aipootdnpivn va petakiviBel petagd g mpoeTopasiag kat TG Tposwpiviig
nipoetoyasiag. Avté Sovatat va ovpPei evrog NUEPOY 1 efdopadwy and v nuépa mov TomoBeteital n
TpocwpLvi) anokatotaon. Avti i m)\léq pmoped va givat ToAd Loyvpi Kat va Xperdletat Suvatd tpiyipo 1 / kat

anoKaTAoTAOTG- me(}mmq xat mpméovnm] szmma To Astringedent 1§ ViscoStat pnopu vaxp

entiong yta omioBia oppayiopara, tvmpqvmpsvu dovuia, m:)\u(mpsc Katwg «cnpsw‘um ovoia» yla T[o)\q)nmpt.c

To Astringedent X Xpnmponmenau 0€ KATAOTACEL TTOV ATatTov peyakitepn anpomaaq Kat §ev eivat 1600

amakd 6Tovg 10TovG OTIwG To ViscoStat kat T0 cuvnelopsvo Astringedent, alAé eivat o ama)é ano dhha

Siakpata Beukov adijpov. SHMEIQTH: To apaiapiévo Astringedent X dev eivat 10odbvaio e To ViscoStat f 1o

Astringedent. To ViscoStat Plus Sev xprjotpomoteitat wg oTepewTikr ovoia yio TOAQOTOPEG.

Tomot ovokevasiag

Ta ViscoStat', Asmngedem~ Astringedent X* kat ViscoStat Plus’ Siatifevrat og gaeg twv 30 ml**

TPOTANPWHEVES oVpLyyeg Tev 1,2 ml' kat oVpryyeg IndiSpense Twv 30 ml'>**

T\pwon adewv cvptyy@v 1,2 ml and ovpryyes IndiSpense:

. Bydre to mapa Luer ano t avpryya IndiSpense.

Tpooaptiiote pwa ovptyya 1,2ml ota apoevika omepopata g avpryyag Indi-Spense.

y. Iamote to éuPolo IndiSpense evi kaBodnyeite To éuPolo ovpryyag 1,2ml oty mhijpwon mov emBupeite.

ZeywpioTe TI¢ 00PLyYES Kat enavatomoBeTiiote To tpa oy cvptyya IndiSpense.

. uvdéote asa@g o dkpo epyasiag (Metal Dento-Infusor).

oT. EnaknBebote t por mpotod To epappooeTe evSooTopatikd.

0dnyieg xpions - Amotvndpata

1. Bydte o mdpa Luer ano t ovpryya 1,2 ml (sav vrapxet), kat ouvdéoTe katomy 1o akpo epyasiag (Metal

Dento-Infusor).

Enanfedote ) por mpotod 10 epappocETe eVI0TTOUATIKG.

TIavovTdg To pe v makapn, Pyalete otyd atyd to didhvpa evd To Tpifete oTabepd enavw GTOV KOPPEVO LOTO

(Ew. 1).

Toveyiote ybpw aré v mhipn nepigépeta TG nposmlpacrm(, amhdvovrag kat pifovrag o idhvpia oo

KOUEVO L0TO Y10 Vel OTapiaToEL ) atoppayia Kai va n pevon Tov mjkTikod (Eix. 2, 3).

Otav Lp(pmwcm OKODPO TNKTIKO, 0/ [Suqeoc Tpémel va Ba)\u analij porj ano tho TV TEpLOXT] Kat va Kével

avappognon. H ayéotaon emrvyydverat dtav otapiarioet va ﬁqpmupymm TNEOV TO TNKTIKO.

. AgoTov smtsuxeu aipdoTaon, Xpnmpnnchts otabepd ompét and azpu/vspo yava xaeapnosts mv
TipogTotaoia kau e\éyEre Y apdotaon. (Ew. 4). Eav nap poppayia, NapBavete Ta Prpata
3-5 QVWTEPW TV TEPLOXT] AUOPPAYIQG Kat ETAVENEYXETE e OTIPEL aépa/Vepov.

IHMEIQZH: O 0uvioTopevog xpovog yia Ta atpootatika Bekod oidipov g Ultradent eivat 1-3 Aentd kat éwg

10-20 Aemra.

Hpoc amo@uyn d1aoTavpodpevig poALVOTG, OTE VEEG GUPLYYEG Kal AKpal Yia MEPLOTOTEPO GYKO.

7. EKmmurs Tov 1070 BéTovag Ullrapak Karan)\ou peyéBoug 1 Ao pétpo extomiong oty avhaka (Eik.

). Ta PéktioTn ektomion, fakte éva pikpo 100006 atpootatikod Stakvpatog (Astringedent, ViscoStat,
Km Y\wptovyo apyikio 1 Stakbpata yhwprovxov apyikiov) oe tydvo Kkat oVAIAOTE TO PEGO TIPOTOD TO
TonoBetoete. (Eik. 5)
. Eem\évete kald T mpoeTotpacia kat Tov mepikeipevo 100, lepuuévete 1-3 Aentd mpotod agaipéoete T
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epyn}\sm mepiywy ako}\oveuupsvu m(o meo Tiyo pe f:)\mp poneTpa i pe Consepsis Scrub, yla va agaipeBet.

To mpop QuTd propei va Tag éva ToWévTo agpayiopatog omws T

UltmTemp regular.

08nyiec xpons - Zwtikég no)\(pcxropzc (MONO Astringedent 1} ViscoStat)

1. Tnpnote ta Bipata 1 ka2 oty svomm ATIOTUTIWPAT®Y Yia VO TPOETOHATETE m Uuplyyu

2. Tpiyte otaepd oy mepoi awpoppayiag. Kabag epgaviCetat viepPoliks akovpo miypa, o fondog mpémet
VO pixvet amakd por] vepow endve aTIY TepLoyi) Kat va eKTENEL avappo@nan.

3. Agaipéote 6Aa Ta ayooTaTiKg Kat 1o ewTepikd mya e KoxMdpto ekokagi, Kat otabepr) Thban and aépa
/vepo O OUVIOTOWEVOG XPOVOG EAQRG Yia Ta arooTatikd Beukov oidipov g Ultradent eivar 1-3 Nentd kat
£w¢ 10-20 \emrtd T TOAD.

4. Amh@ote jua ket otpwon and ZOE, akohovBovpevn and )\ﬁmﬂ otpwon pe Ultra-Blend Plus Statnpdvrag
Aemto maxog kat 0Ta §00 WOTE N EMPaveLa 0doVTivIG Va eivat £royu yia GuykONAnon.

AmA®OTE TOV TtapdyovTa GuYKOAAONG KAl TO amoKatasTatiko GHHQVa e TG 08nyleg Tov KataokevaoTy.

Oéqylsc xpiiong - Meproyy :v&o&ovﬂxr\c enéppaong (MONO Astringedent i Viscostat)

Tnprote Ta Bijuata | Kat 2 0T eVOTITa CATOTUTGHATA Yid VA TPOETOIHAGETE T GUpLYYa.

Z, Me atabepo maotpo, Pyakte otyd oryd to Stahvpa eve TpiPete aTabepd 10 00TO OV apoppayel Kat TIg
TapaKEiPEVEG TieploxEg arpoppayiac. KaBag epgavilerar okodpo miypa, o fonbog mpémet va Eemhéve
OUVEXA TNV TEPLOXT] HE ATOOTELWHEVO VEPD KAt Va ekTeNel avappognon. O GUVIGTHEVOG XPOVOG ETAPG
yia Ta aipootatika Bewkod oidipov g Ultradent eivar 1-3 Nentd kat éwg 10-20 Aemtd to moAv.

- Agotov emrevBel adotaon, ToroBetiote To oniadio agpayiopa.

4. Eavypn Bzl mpoidv péoxevanc 0oTob, agaipéote mpooekTikd Gha Ta alpouranku kau 1o ebwtepikd
m]ypa and Ty kohoTITa 00700 e EETTPO Kl amOTTEIPWHEVO VepO Tpog i5p yia
akomo Beparneiag. Ot HKPEG TOTOTNTEG TYHATOG EVTOS TWY TPIXOES®Y ayyeiwy Kat Ty lepu}V awslwv Sev
elvat mpoPAnpaTikés.

5. Khelote tv meproxn enéppaong.

Hpo(pu)\ﬁ{slc Kat nposn&oﬂomamc
Ana[ﬁums TPOCEKTIKG KAl KaTavonaTe ONeg TIG 08nyieg, Tig mpo@uAGEeLs kat Ti¢ Tpogomou)oels Ty a6
xpfon-
Ta aupooTartikd i / kat Ta piypata QooTaTIKOV EVEENETAL Va anoTpéyouy TNy MotoTki) 6uykoAAnon kat
va 0dnynoovy oe pkpodiappor] pe KNAISWOT) yia TIG anoKaTasTATELS «dpeons ovykoAAnone». Ipémet va
kaBaptotody kakd pe aTabepod ompét anmod aépa / vepo kat eEhagpomeTpa 1 e kovia Tpuyipatog Consepsis.
Ot evamopévovoeg PAévveg, To Tjyua, 1) Ta EVATOPEVOVTA aiposTatikd Ba poAbvouy T emedvela
0VykOAANoNG 1) /kat Ba amoTpéyouy TV TONUHEPLONO/ T OKATPUVOT PTLVEY.

3. Tampoowpivd mmévm kat ot PAévveg T(punsivr]c sv&éxstm va poNbvoy Tig sm(pdvs\e( mpoeTolpaciag
Yia anoKATaoTaoeLs «ovykoANong/ gpayicy. Ta oTumtikd pe faon ta psm)\)\a omwg o Beukdg aidnpog,
pmopei va Tpokaléoovy duvatotepn m:yKochq ATV TV VAKWOY oty emgdveia Tov Sovtiov. Ipémet

1 va exteheatel Tpiyipo e Lm(puvuag ue Consepsis Scrub 1 L)\mppom(pa Yo va ebaogakiotel

kak@dio.
SHMEIQEH: I8avika, n mpoetopacia mpémet va kabapioTei e éva mpoidv Aetavikng koviag 6mwg to Consepsis
Scrub mpotov mapete T0 TEAIKO AMOTOTWHA.
9. Bydhte 0 kak@dio, Eemhévete pe atabepo ompéL and aépa / vepd, eAéyEte yia aipdoTaon kat tapte
anotonwya.

0dnyieg xpriong - ATokaTaoTdceLs apeong ovykoAAnong

1. AkohovBroTe Ta Brjpata 1 kat 2 6T evOTTA ATOTUTWHATA Yid VA TIPOETOIMATETE 1) GVPLyYaL.

SHMEIQXH: Eav vndpyet enapké SlaoTnpa 6T meployij aipootaons, Tpnote ta Bipata 3-9 oty evomta

CATOTUTGHATA TAPATIAVQ.

2. Mov\iaote o Ul(rapak 1 @\\o pédo o€ aipoaTatikd Sidkvpa.

Extoniote Tov 1076 kat eAéyEte 10 vypo adlakag TomobetwvTag anakd o Kum)\)\q}\u kah@d10 oV abhaka.

. Eemhévete kald v npmmnpucm KL TOV TAPAKEILEVO L0TO e OTIPEL amod aépa / vepo yia va To kabapicete
et va defre eav emredydnke apdotaon (Atapdote LHMHXZLH TIA TO KAOAPIZIMA mapakdtw).

. Tpiyte yia va kaBapiotei n emg pe eagpomnetpa 1) to Consepsis Scrub g Ultradent.

Tlepuévete 1-3 Neta nipotod aq)alpsusn: 70 Kahdwdto.

IHMEIQZH: To kah@dto pmopei va agaipebei i va agebei atn Béon Tov yia va tpootatedoet 10 palako 10To.

7. Eem\évete Mkl ge oMpéL and aépa / vepo Kai 0TeyVdveTe. O GUVIOTOUEVOG XPOVOG ETAPIG Yic TC AUPOOTATIKA

Beukov aidnpov g Ultradent eivar 1-3 Nentd kat éwg 10-20 Aentd 1o moko.

SHMEIQZH I'TA TO KAOAPIZEMA: Otav to 86vTt Sev éxet kaBaptoTel kakd, 0 EVATOUEVWY AHOOTATIKOG

TAPAYOVTAG 1] TO T YA TTOV TAPAUEVEL GTNV EMGAVELX SOVTLO 1) GTOV TAPAKE(IEVO 10TO eVEEXETAL VAt [tOADVEL

70 UOoTpWa 08ovTivig/ adapavtivig StakuBebovrag T GuykOAANGN Kat To 6@payLopa TpokaA@vTag

pikpodiappor. H aipoaidnpivy and evanopévey aipa oty addaka 1 oo miypa propel va petakivnBel petafd

TNG AMOKATAGTAGTG KAt TOL §OVTIOD TapdyovTag pia okovpa kn\idwon oTny viokeipevn TpoeTopacia.

Avto evdéxetat va oupel eviog nuepav i epSopddwy and Ty nuépa mov TomoBeteital 1) TpogTolaTia Kat

Ba amartoet Beparneia kat TomoBeTioelC ek véov. Otav xpnotpomoteite éva ohoTHA OAKIG adpoToinong

Kat 0uyKOAANOTC HE QOPOpIKd 08, T0 wagoptkd oy Ba fonbrioet to kabapiopa tov mapapévovtog

QAROTTATIKOY A0 TNV eMIQaveld, alAd GuVIoTaTaL TdvToTe To kabdpiopa pe ehagponetpa 1 pe Consepsis

Scrub. Otay ypnotpornoteite éva oVoTNHa 0VYKOAANOTG avTOadpomoinang, n TpoeToasia TPEMe TAVTOTE Va

kaBapilete pe ehagponetpa 1 pe To Consepsis Scrub g Ultradent xpnotponot@vrag éva mhaoTikd gpdypa i

70 STARbrush.

8. Amhote Tov apéyovra ovykOAMIOG Kal To aOKATAOTATIKG COHQWVG HE TIG 031 YiES TOL KATAOKEVaTTr}.

08nyiec XpionG - AToKATACTATELS Eppeans GVYKOAANONG/ Ppayng

1. Tnprote Ta Bijata 1-7 yia TiG «ATOKaTaoTaoelg Aeong SuykoAMone.» AlaBdoTe kat Katavorote T

XHMEIQZH I'TA KAGAPIZMA.
2. A@otov kaBapioTei evTEN@G N TPOETOATIQ, GUVEXIOTE [LE TNV TOHEVTOTOINOT) TNG TENIKIG ATOKATAOTAOTG.

=

Ty

T0 YEYOVOG 0Tt ) TepLoxT| mpoeTopasiag eivat evrehwg kabapr. Avto Ba efacgakioet 6tL cuykoAnon
Sev éxer SrakvPevBei kat étot Ba pewwbei n mBavoTTa pkpodiappors kat kNAidwong kaTw ano Ty
TpogTOATia.

4. Tia optoTIKi GVYKOAANGN Kat GPayr TwY amoKATAOTATEWY, eVt ONPavTIkd va ekTeAeoTel kako Tpiypo kat
kaBapiopa TG TpoeTolpaciag Tpog ano@uyi Hikpodiappong Kat Heiwang NG toxvog ouyKOANonG.

5. Ta aootatikd mpémet va EemvBody kakd amo Ty neploxr mpoeTtopaciag pe 0tabepd ompét and aépa /
vepo mpog ano@uyn avtidpaong pe vAikd TohveaTépa StakvPevovTag £To1 TV EMQAvela GKANPLVONG TOV
ATOTUTOUATOS.

6. Otav XPnotonoLeite tapéyovteg Uuyko)\)\quqc Sovtiov/ mp
TpEeL va TpIgTe e eNagpomeTpa Ty e Consepsis Scrub kat va mes. Kahd Tpw and Ty eqmppqu
Avtd dev eival amapaitnTo otav qumponmmm éva cuampa ovykdAMorG guogoptkob oféog 1 oTav

frat Tomiko 1k ¢ @opko dhag 1 napcpom TopévTa.

7. Tava mm(puysn_ umke mmxpwpurmpn, avtd Ta mpoﬂl’aﬂka Bsuxou adipov Sev mpémel va avapyvoovtar
pe emve@pivn 1 dAho péco ektomang mov gépet emvepivn (61w To Ultrapak E).

8. Ilpéner va EemAéveTe TAVTOTE TA WHOCTATIKA AT TOVG LGTOVG TPOTOV EQAPPOETE AANQ XNUIKA OTIwG TaL
TpoiovTa e Paon o vrepokeidio.

9. Mnv To xpnotpomoteite ot acbeveig mov éxouv akhepyia oo Beuko oidnpo.

10. Ot apootartikoi tapayovteg tng Ultradent éxovv oxediaotei yia evootopatikh xpron. Erakn@evote t pory
OAwV TV OLPLYY®Y TIPOTOD TO EQappoTeTe evioaTopatika. Eav atoBavBeite avtiotaon, avtikataotiote To
poyX0G kat eNéyETe ek véou. Xpnowpomou|oTe povo ta ouvioTdpeva poyxn.

11. O anoypwatiopos pakakod [GTob Eivat TPOoWPLVOG.

12. ‘Oha ta poyxn ovpiyywv Kat ot ddeleg oOPLYYES eivat avaldolpa TPOIdVTa Kal jitag XpRaT HOvo Tpog
amoguyf dtactavpodpevig poAvvong. TepioTe pua adeta ovptyya pe To 10600To LAKoD oL XpetdleTat yia
Tov ekaotote acbevi. letagte T ovptyya peta m xpron.

. Otmpomhnpwpéveg ovpryyeg Stvavrat va xpnotponomBovv apkeTéq Qopég, GTay mPosTaTEVOVTAL OE
KkaBe xprion pe kahbppata ovptyy@v. AdBete vITOYN TIG 08NyieS XPTIONG TWY KANVPPATWY GUPLYY@Y.
EnavatonoBeteite to nwpa acpdhong Luer Lock kat amodvpaivete T 00pryya e amolvpavTiko mov eivat
KatdhAno yia watpikég auakevég, ot pe mpwteivy (otig HITA: peoaiov emmédov).

14. Mnv agriverte 1o Tpoi6v va katamoBei.

15, Amo@iyeTe TNV ETagI) TOL TPOIGVTOG e Ta povxaL.

16. Xpnoonoujote TPOOTATEVTIKG POVXQ Kt A0THida 0Ta PaTia dTav opTaVETE Kat YetpileoTe avtd ta

apooTatika Beukod m&qpov

17. Tetd&te ta xpnotpomompéva poyxn Kat Tig \xémc cuplyysc e Tov KkatdAAnho tpomo.

SHMEIQEH: Tia to SDS (As)mo Asﬁopivmv Adg ) Kau OXETIKG e TN} XpTioN TV

TPOIOVTWV pag, \ m

o

| WWW. ultradent.com

Temoctaruk A — 570 15,5%-HEIii SKBUBATIEHTHEIT PACTBOP CYNb(haTa Kelle3a Ha BOTHOI OCHOBE C yPOBHEM
pH okoro 1,0.

Temocramik Astringedent X — 9o 12,7%-Hbiii BORHbIii PacTBOp HOHOB Kere3a, CoTepkamtii cyGeymbdat kenesa
cymbar xeneaa, ¢ yposre pH oxoro 1,0.

TH, 1109TOMY TpeOyeTCA G0Mee HHTEHCHBHAR OSICTKA IOCTE JOCTIDKEHIA TeMocTasa. Bo
GeKaNTIE TI0X 0t pukcatyi 1 MiKpoyTesek (cv. Borme «[TPUMEYAHIE I10 OYYMCTKE») nepe narotoneries
OKOHYATEBHOTO CETIKA 1t OKORYATE/bHbIM IIEMEHTHPOBAHIEM CTE/YET BHITIONHIT OWIICTKY ajire3HBHbIM CKpaGoM
Consepsis Scrub nponssoyicTsa kommaruy Ultradent ¢ momouibio pe3iHoBofi saieuii win Hacaiu STARbrush.
EC/it 10CTe YAQ IeHist BpeMEHHOI pecTaBpaLiti Ha MPENapHpyeMoit IOBEPXHOCTIH OCTA/I0Ch TEMHOE TIATHO, 06BITHO
370 CBASAMO C HETEPMETIRIHOCTD0 BPENEHHOTO LIEMEIITa, 13-33 KOTOPOf FEMOCIAEPHI MPOCATHBICTCH MEXKTY

ViscoStat Plus — 570 22%-it pacTBop cybdhaTa sKeresa, KoTopsiii MajiAlie ACHCTBYeT Ha TKAHH H 1eTKO
TloKa3saHMs K NPUMEHEHIIO

TIpeHasHaser 15 OCTaHOBKI
P3Ol MHTEHCHBHOCTH B pOTOBOH IOTOCTH B0 BpeNs

KIKOCTH flecHeBoit 60posin
INECIIIX H 9eMoCTHO-

i

10 11 B Matepuaniom, [ATHO MOKET CTATh 3aMETHBIM
CYCTA AH WM HEIeTH TIOC/TE MPOBE/IEHHA BpeMEHHOii pectappatnii. TAKOE ATHO MOXeT GbITh 04€Hb CTORKING
JUTST €10 YHaneHus TpebyeTca CHTbHBbII COCKO6 1 (17T1) YThTPa3sByKOBast 04MCTKA C OCTEMYIONIeit MHTEHCHBHOI
OUMCTKOIt TIeM30i 11 aATeaHBHbIM ckpabom Consepsis Scrub. ITOro MOXHO 136EKaTb, HCTIOTH3yA TIPOGMTbHbIT

JTHILEBBIX IIPOLIEYP, B TOM UHCIe:

peTporpaHom

noTep 3y608 i [{eMeHT Ui Bp HeMeHTHp ipumep crangapribiit UltraTemp.
BOCCTAHOBMTETBHEIX MDOLEAYp 1 M€YEHIA NepHOoNTa. Astringedent it ViscoStat MOTYT Takoke MCHOMB30BTHCA M | YKa3aHis 10 - romus (e 1 TOJIBKO Astringedent wm ViscoStat
3yGos, runr 1 B KaecTBe «ukcaTHBay npu mymboTomu. | Astringedent)
Astringedent X ncrionbayetcs B cuTyaisx, Koryia TpeGyercs Goree rmyGoKiii reMoCTas, i He Tak MATKO BogjielicTayer | 1. Cremyiite maram 1 1 2 pagziena «CTenki» Jyis MOAOTOBKH MIPHIA.
Ha TKaH, kak ViscoStat u cranjiapTHbIi Astringedent; TeM He MeHee, OH MATYE IPYTHX PACTBOPOB CyMb(ata Keresa. 2. Xopoluo BOTPUTE Ha YUACTKE KP L Tpun TEMHOTO KOATy/TyMa acCHCTEHTY CeftyeT

[IPUMEYAHME. it Astringedent X ne
MPUMEHAETCA B KauecTBe «pMKCATHBA» TTPH My THIOTOMI.
®opme1 BhiyCKa

Pactopst ViscoStat', Astringedent’, Astringedent X u ViscoStat Plus4 Bbimyckatorcs Bo drakoax 30 mm**
NE/IBAPHTENbHO HATIOMTHEHHBIX npuax 1,2 ' u mmpuax IndiSpense 30 a' >+

Hantonerie myctsix mmpuiios 1,2 w1 w3 mmputios IndiSpense:

a. CHUMHTE M03POBCKInit KOMMasiok co mmpiifa IndiSpense.

b. Hacamure mmpiy 1,2 M1 Ha Hapyxayio pess6y umpiia Indi-Spense.

c. Haxmure Ha nopimens mnpuna IndiSpense, HanoHss nopiterb mmpuia 1,2 M 10 HEOGXOMMMOr0 YpoBHA.
d. OTcoeMHUTE INPHUIIB! U CHOBA HAfleHbTe KOMMadoK Ha mmpuit IndiSpense.
e
f.

en ViscoStat 1 Astringedent. ViscoStat Plus He

. Hagiexuo npikpermire paGouyio nacaaky (Metal Dento-Infusor).
. Tlepeji mpuMeHeHMeM CPE/ICTBA B POTOBOI TIONIOCTI POBEPETe, KACKOTBKO XOPOIIO OHO BHIABTHBACTCA 3 ITPHIA.
VKa3aHMs! 10 IPUMEHEHIIO — CTIeNKM
1. CHMMITE T109POBCKIi HAKOHEWHIK CO MIMpPHILa 1,2 M1 (eCTit OH HaieT), 3aTeM NPHKPIIHTE PabouyIo HacaKy
(Metal Dento-Infusor).
. Tlepesi mpuMeHeHIeM CPE/ICTBA B POTOBOI TONOCTH IPOBEPHTe, HACKOMBKO XOPOIIIO OHO BHIABIHBACTCA U3 IITPHUIA.
. OGXBATHB LITIPHI TATIOHbIO, MEJUIEHHO fiTe pacTsop i p CUIbHO BTHpAIiTE €ro B
paspesaniyio Txaib (puc. 1).
. TIpoxomKaiiTe BbIIABMIBATS I BTUPATH PACTBOP B it Tiaw i p
KPOBOTEUEHIA 110 BCeli IOBEpXHOCTI TIOATOTORTEHKO/t onacri yHamure o6pasosammiics Koarynym (puc. 2, 3).
. TIpu MOSIB/EHMM USTHMIIIHETO TEMHOTO KOAry/IyMa accUCTEHTY ClleiyeT HallpasiTh ciabyio CTpyio BObI Ha
TIpenapHpyeMyio OBEPXHOCTH I OCYIINTD ee. [eMOCTa3 CHITACTCA IOCTHTHY ThIM, KaK TOBKO NPEKpATHTC
(opMUPOBaHIte HOBOTO KoATyTyMa.
Koria eMOCTa3 AOCTUTHYT, IPENapHpyeMyio IOBEPXHOCTS CIefyeT OUHCTHTS, 0GAAB CHILHOI CTpyeli BosayXa/
BOJIbI, ¥ IIPOBEPUTH Ka4eCTBO reMocTasa (puc. 4). ECi BosHMKaeT KpoBOTeeHHe, IOBTOPHTE OMICAHHBIC BbIlle
1mary 3-5 Ha KPOBOTOUAIIEM YHACTKE i BITOTHITE IOBTOPHYIO IPOBEPKY, 06aB CTpYeit BO3YXa/BOTbi.
TIPUMEYAHVE. Pekomennyemoe Bpems BofeiicTaus remoctatiko Ultradent ¢ cofepariiten cymbdara xenesa —
13 MUHYTH, MAKCHMYM — 10-20 MItHYT.
Bo u3GexaHIe MepeKpecTHOro 3apasxeHts HCIOb3yiiTe HOBbE UITPHII W HACAIKH, €T HYKHO B3ATS
JIOTIONTHUTEbHBII 06beM CpenicTBa.
7. Jlna perpaxun Tkanu ynoxure uuth Ultrapak 1160 ApYTyio peTpakiMoHHYIo HUT, COOTBETCTBYIONEro
pasMepa B fiecHeByIo 60po3yiKy (puc. 5). U3 ONITHMATLHOf PETPAKIIN TOMECTHTe HeGOMBIIOE KOTHYECTBO
KpOBOOCTaHaB/MBaloNero pacTopa (Astringedent, ViscoStat, X10puji amioMUHMSA WM PACTBOPHI X/IOPHJIA
MOMIMHILA) B CTEKNAMMBLii CTAKAHIIK W MPOMMTAITE 1M HUTD TIepel TAaKOBKOL. (pHc. 5).
8. T npoMoiiTe mpenapip PXHOCTS J OKPY ee Tkan. TlogoxiTe 1-3 MUHYTSI, Ipexkze
e YJanATh HUTb.
[IPUMEYAHMUE. Tlepes TeM Kax fienats it crierox,
CpefcTBOM, Hamp ckpabom Consepsis Scrub.
9. Yyanure HiTs, ofgaiiTe CHIbHO CTpyeit BO3yXa/BOTb, NPOBEpBTE KAECTEO FeMOCT3a M CRenaiTe CRETIOK.
Vkagauust o c npaMBIM
1. Botmonmirte mari 11 2 paspiena «CTeMKit» fyis MORTOTOBKH HIMpHIa.
TIPUMEYAHME. Ecii no3Bo/iseT MeCTo Ha y4acTKe KpOBOTeUeHM!, BBITOHNTe mary 3-9 pasnena «Crenki» spiie.
. Ipomraitre mytb Ultrapak i ApyTylo HUTb KPOBOOCTAHAB/INBAIOLINM PACTBOPOM.
. [l u3veHeRIA hOpMBI It PAcTIOTIOAEHI TKAHH W KORTPOIA BHUICTICHH KHIKOCTH eCHeBOfi GOpO3KH BBETE
HITh COOTBETCTBYIOIIETO PAsMepa B flecHEBYI 60p03uk)
4. T npouucTTe P e TKaHIM CHIBHOI CTPYeli BO3YXa/BOBI 1t
TIPOBEpBTE KauecTBO TeMOCTasa (cM «HPVIME‘{AHME l'IO OLII/[CTKE» HIDKe).
. O6paBoTaiiTe NOATOTABHBACMYI0 IOBEPXHOCTD IeM30 WM aATC3BHEIM CkpaGom Consepsis Scrub Mpo3BOACTRa
kommaniu Ultradent.
TlonoypiTe 1-3 MIHYTHI, IPEAIE YeM YIAATS HUTb.
TIPUMEYAHVIE. Hifth MOKHO YAQ/INTS Wi OCTABHTD Ha MeCTe /Ui SaUHTh MATKHX TKaHelH.
7. CroBa obpaiite cimbHOI CTpyeit ¥ BBICYIITE, BpeMsl BO3JIEHCTBIA TeMOCTATHKOB
Ultradent ¢ conepskatinem cy/bdara xeresa — 1-3 MUHYTHI, MaKcMyM — 10-20 MUHYT.
TIPMMEYAHME 10 OYMCTKE. Ecnut 3y6 1e GyneT TijaTenbHo OuiiieH, OCTATKi KPOBOOCTAHAB/HBAIONIETO
CpeJICTBa WIH KoATyTyMa Ha TIOBEPXHOCTH 3y6a WIH OKPY>aIOU[IX TKaHeit MOTYT IPUBECTH K 3ATPASHEHIIO
ZieHTUHa U (14) Cy6CTPaTa SMATIH, UTO HETATHBHO CKAXETCH Ha (UKCAIIIMN U 6O UPOBAHII H TIPUBEAET K
«MUKpOYTKe. [EMOCHICpUH 3 OCTABLICHCS B JleCHEBO GOPOSIIE HIH KOAIY/YMe KpOEH MOKET HPOCOHTHCs
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HAIPABHTS CIaGYI0 CTPYI0 BOABI Ha IPENapHPYeMyIo OBEPXHOCT, H OCYLINTD ee.

3. Viaire Bech reMOCTATIK W M3 KOATYIYM C TOMOLLIbIO CTOMATOTOTIECKOTO 9KCKABATOPA I IIPOYHCTHTE
CubHOI CTpyeit Bo3AyXa/BojibL. PekoMenjiyenoe Bpemst BoszeiicTBis remoctarkos Ultradent ¢ conepxatiten
cymbara Kenesa — 1-3 MiHyTsL, MakciyyM — 10-20 MIRYT.

4. HariecuTe TOHKMIT CTI0it IMHK-OKCUJI-9BIEHONBHOTO 1{eMEHT, 3aTeM TOHKHIT CII0it NPOK/TaI04HOTO MaTepana
Ultra-Blend Plus; mp#t 9ToM 06a c7ost ROMKIbI 6bITh MHHIMMA/bHON TOTIHHB! A5 COXPAHEHIIA MAKCHMATHHOTO
JICHTHHOBOTO yacTKa /y1 HKCamH.

5. HameCire GO i pECTaBpaLIORNIE AT B COOTBETCTBIN C YKGSAMIAN TPOISBOITCT.

Vkazauus no Koe none (; TOJIBKO A:

wum Viscostat)
Bumomnre marn 1112 pasiena «CA€MID: 17 NORTOTOBIAH WIMpIITa.

2. OBXBaTHB TaoHbI0 WP, METTEHHO pactsop 1t XOpoIIo pacTupaiiTe ero Ha

KOCTH M TIp TKamsx. [pu SHIITHETO TEMHOTO KOAryyMa

accuc'reu'ry ClefyeT HempepbIBHO POMHIBATS y4aCTOK CTeptTbHoil BORO/t  OCYIATS ero, PeKOMeHyeNoe Bpebst
BogaeiicTBIA remocTamikos Ultradent  conepikantiey cymbata enesa — 13 MuyTsr, Makciym — 10-20
MHHYT.

3. Tlocre JOCTIDKEHHA TeMOCTa3a BHITONHHTE PETPOrPaIHOE IOMGUpOBaHHe.

4. TIpH HCTIONB3OBAMIN KOCTHOTO TPAHCIVIARTATA TIATENbHO YAQTATE Bech FeMOCTATHK i H3MHIIIHIiL KOAryTyM 13

KOCTHOI KpUTITEL € HOMOILLI0 KaopeTat it BomB! U P 3
s Heb: KOTIYECTBa KoATyTyMa B M JIPYTHX MEJIKIX COCY/IaX — HOPMAIIbHOE
ABEHUE.

5. 3aKpoiiTe omeparonHoe nose.

Mepbl "

Tlepesi HCTIOMB30BAHMEM CPE/ICTB BHUMATE/HO 03HAKOMBTECH CO BCRMH MHCTPYKIIASAMIH, MepaMi
TPEOCTOPOKHOCTH I IPE/YTPEKICHHAMIL.

2. TemocTamuki i (1) KpOBOOCTAHABMHBAIONIE CMECH MOTY T OMEIIIATh KaseCTBEHHOI are3ii 1t PHBECTIn
K MUKpOYTetke ¢ IIATeH BO BpeM P C npAMBIM Ux crenyer
TITETHHO YATITS C TOMOIIEIO CHTHHOt CTPYH BO3AYXa/BO/I, TeM31 W a/iTe3uBHOTO ckpata Consepsis Scrub.
OCTaTKH MYLMHOB, KOAryTyMa WIK FeMOCTATHKOB 3AIPASHAT UKCHPYEMYIO TIOBEPXHOCTS U (WI1H) TIOMeLIaloT
TIONTMMEPH3ATMH/OTBEPKIEHHIO KOMIIOSUTHBIX CMOTT.

3. BPENCHHIC LENEHTSI 3 GETKOBE MYIUIHD NOTYT SATASHATD MOBEpXHOCTI, Kp
¢ 2 KPOBOO! cpenuaa,
TaKie KaK CyMbaT Kenesa, MOTYT pHBECTH K GOTiee IIOTHOMY TPHKPEIITEHIH0 STHX MATEpUATIOR K 3yOHOit
T0BEpXHOCTH OWCTKA TI0BEPXHOCTIL ¢ IOMOLLDI0 aAre3HBHoro cipaba Consepsis Scrub ik meM3bi ¢ iembio
obecreuera OUHCTKH Mpemapup 90 obecriewT
uKcaIyio, YTO COKpaIIAeT BEPOATHOCTH MHKpOYTEUeK it o5pamnax—mu TIATEH BO BPEMSI PECTaBPALIHN.

4. Jlnst oKoHuaTENbHOI KCAII 1 B pecTaBpami up BAKHO 1 ouHCTHTH

obmactb B0 MHKpOYTEeK 11 CHIDKEHHA HAEKHOCTH (UKCAIIH,

5. TeMOCTATHKI HeOGXOAIMO TILATENIbHO YLA/INTD C IpeIapHpYeMOii OBePXHOCTI CIbHOIE CTpyeil Bo3LyXa/
BOJIHL, YTOGKI He AOTYCTHTD PeaKIiH ¢ TIOMAA(UPHEIMIE MATepHATIaMH I, BOTETICTBHE STOT0, paspyIIIEHIL
OTBEPIKJICHHOTO Ha TOBEPXHOCTH CIeTKa,

6. Tlpnm camompor cpencts 5 b
HeoGxomito saueTTS ¢ TIOMOULO TeM3B W11 AATC3HBHOTO ckpaa Consepsis Scrub i TaTesHo
POMBITS TTepef iX Batou Her T Y I cHcTembt
C TOTA/IBHBIM NIPOTPAB/MBAMEM C IOMOLBIO 0pTOHOCHOPHOI KUCTOTEI WM IIPH HCTIONB30BAHMM e
CTEKI0OHOMEpHOTO, UHK-OCHATHOTO H1H AHATOTIYHBIX L{EMEHTOB.

7. BO M3GERANE MOCHHCHIR TQHHME TENOCTATHKI, COTEPAAILIE CYTbAT ACTESa, HETH3A CNEBAT: ¢
MHeGPHHOM T NPOMHTHHOT P HITHO Ultrapak E).

8. IemocraTnky Beerja c/iefiyet TUaTebHO CMBIBATH C TKAHE Tepej| IPMMEeHeHUeM APYTUX XMMIYECKUX CPEICTB,
HanpyMep CPENICTB Ha 0CHOBE NePOKCHAA.

9. Sanpemaucu HCTIONb30BATD, ECTIN Y MALMEHTOB a/IePIis Ha CyMbdat Kemesa.

10. cpenicTBa Ultradent mp JUTSL BHYTPHP
%e 2 Tlepen KaKbim CPeJICTBa B POTOBOI ONOCTH IpOBepsiiiTe, BHUIABIUBAETCA MK
010 13 mnpiia. ECTi CPE/iCTBO He NPOXO/T, 3aMeHyiTe HAcafKy i OBTOpHTE TPOBEpKY. cronbayiiTe To7bKo
PeKOMeHJOBaHHbIE HACAKH.

11, OBecuBednBanue MATKIX TKaHeit — ABMEHHE BpEMEHHOE.

12, Bce HACA/IK LIPULIOB ¥ TTYCTHIE ITPUILs! OfHOPA3OBHIE; YTHIUSHPYIiTe MX BO U3GeKaHMe B3AUMHOTO

sar

Mexay 510 1t 3yGoM, TeMHoe MATHO Ha
noBepxHoCTu, TIATHO MOXET CTATh 3aMeTHEIM CITYCTA /UM W HElenit TI0CTIe MPOBEieHIA pecanpatu; ot
noTpeGoBathes OBTOpHaA 06paGoTKa M p i cucremt

B mmycThie mIMPHIBT CeyeT HaGUPATh TOMHKO TO KOMMHECTBO MaTepHaa, KOTOpoe HeoGXOIMO st
opHoro namenta. Tocre HCTIOMB30BAHIA IMPHITB! TOJJIEXKAT Y TIHIAIH.

13, Tip Ho WITPHITH! MOXKHO HCTIOMb30BATH HECKOMBKO Pa3 TIpH YCIOBUH HCTIONB30BAHIS

TOTpaBHBAHMEM C TOMOIHIO0 0pTOhOCHOPHOI KHCTIOTE 0PTOGOCHOpHAT KHCTOTa TOMOYKeT OWHCTHTH M0G0

OCTABIIMIACA TEMOCTATHK C TTIOBEPXHOCTH, OHAKO PEKOMEH]TYeTCs BCer/ia MPOM3BOMIMTh OYMCTKY C IOMONIBIO

azreansHoro ckpaba Consepsis Scrub s memas. TTpi i CHCTEMSI caMompoT

peMapUpyeMyIo TIOBEPXHOCTS BCET/ia CTEAYeT OYHIIATS C TOMOIIDI0 TeM3b ITH afITe3IBHOT0 ckpaba Consepsis Scrub

npomaBosicTsa kommanii Ultradent, HCTob3ys pesuoByio yaitieuxy win Hacajky STARbrush.

8. Hanecute Gonn n pec'laspauummbm MaTepHast B COOTBETCTBII C YKA3AHMSMH TIPOHIBOTHTENs.

Yxaaalﬂm o

. Bomonire maru 1-7 pasyiena <P

«[TPUMEYAHME I10 OYMCTKE».

2. Tocne ji OuMCTKM Tpemapup
pecraBpami.

TIPUMEYAHVIE. Bpewmentbie iieMeHTo 1t (1711) GKOBbIC MyIMHBI CTIOHB MOTYT 3aTPASHUT TIpENapHpyeMbie

¢ mpsaMbI p npowntaiire

H IPHCTYaliTe K IIeMEHTHPOBAHINIO0 OKORHATEbHOM

SIITHPIX KOIAUKOB BO BPeMst KaKJI0r0 TPUMEReHIs. O3HAKOMBTeCh C WHCTPYKUMAMI 110 HCTIOB30BAHHI0
3aiuTHbIX Kommaukos. [l0ce HCMOMb3oBatHA HaZieBaliTe Ha INPHIIbI MI03POBCKIfe KOMMAuKH 1 06pabaThiBaiite
x A yCTpoficTB . e uKcHpyiomM Geki (8
CIIIA: cpenero yposHs).

14. He lomyckaiiTe Mpor/IaThiBatis NpEnaparos.

15, He fonyckaiiTe monafanis a ofexy.

16. TIpu 3arpy3ke TeMOCTATIKOB C CyMb(baTaMIt ere3a 1t paGoTe ¢ HIMI HafIeBaliTe 3AIUTHYIO OFEKTY H 3AIUTHbI
SKpaH I T/as.

17. oGpasom y pyiite e HaCaJIKH I TyCTbIE WML
TIPUMEYAHVE. [lanmbie 0 6€30macHOCTH 1 IONONHUTENBHBIE CBEACHMA 00 MCTIONb30BAHMM HALIMX CPEJICTB CM. Ha
Be6-caitre www.ultradent.com.

Koagulujace $rodki hemostatyczne ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X i ViscoStat Plus®

PL

ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X ve ViscoStat Plus® Koagiilatif Hemostatik Ajanlar

TR

ViscoStat Plus ®s Astringedent ® X s Astri

ngedent ®s ViscoStat ® sl wid 5 AR

Opisy

ViscoStat to 20% roztwér réwnowazny 20% roztworowi siarczanu zelaza z obojetnymi chemicznie $rodkami
wigzgcymi w lepkim nosniku wodnym. Srodek ten, ktérego pH wynosi okoto 1,0, jest fagodny dla tkanki twardej
i migkkiej.

Srodek hemostatyczny Astringedent to roztwor réwnowazny 15,5% roztworowi siarczanu zelaza o pH okolo 1,0,
w noéniku wodnym.

UWAGA: cementy tymczasowe i/lub biatkowe mucyny ze sliny mogg zanieczyscic opracowywane miejsca. Gdy
$rodki hemostatyczne na bazie substancji mineralnych, (tj. - srodki hemostatyczne na bazie siarczanu zelaza

firmy Ultradent) kontaktujg si¢ z biatkowymi mucynami, $rodki te aczg sig silniej z opracowywanym miejscem,
co wymagac bedzie silniejszego oczyszczania mechnnicznego po uzyskaniu hemostazy. Aby unikna stabego
2wigzania i mikroprzecieku, jak objasniono powyzej w czesci ,UWAGA DOTYCZACA CZYSZCZENIA, czyszczenie
2 zastosowaniem pasty Consepsis Scrub firmy Ultradent oraz gumki do opracowywania w ksztalcie kubka Lub

Srodek hemostatyczny Astringedent X to 12,7% roztwdr wodny jonéw zelaza Vi)

i STARDrush nalezy pr przed wycisku przed

diwodorotlenku tetrazelaza(III) i siarczan zelaza, o pH okolo 1,0
ViscoStat Plus to 22% roztwor chlorku zelaza, kidry jest delikatny dla wszystkich tkanek i latwo si¢ zmywa.
Wskazania do stosowania

Agiklamalar
ViscoStat, viskoz ve sulu bir tagiyici iginde inert baglayici ajanlar igeren %20 ferrik siilfata egdeger
hemostatik bir soliisyondur. pH degeri yaklagik 1,0dir ve sert ve yumugak dokulara zararsizdir.
Astringedent hemostatik, sulu bir tagiyict icinde %15,5 ferrik siilfata es deger bir soliisyond

NOT: Gegici sementler ve/veya tiikiiriikteki protein musinleri preparatlar: kontamine edebilir. Mineral
bazlh hemostatikler (6r. Ultradent ferrik siilfat hemostatikler) i¢cindeyken protein musinlerle temas
ederlerse preparata daha siki tutunurlar ve hemostaz elde edildikten sonra daha agresif bir ovarak

ve pH degeri
yaklagik 1,0dr.
Astrmgedenl X hemostatik, ferrik siilfat ve ferrik subsiilfat iceren %12,7’lik demir iyonlu sulu bir

dur ve pH degeri yaklagik 1,0<dur.

cementowaniem. Jesli na opracowywanych miejscach po zdjeciu p p g
widoczne jest ciemne
przebarwienie, spowodowane jest to najczesciej tym, Ze niewiazacy, tymczasowy cement umozliwit przejscie

Do hamowania krwawien w jamie ustnej o roznym nasileniu i hamowania wytwarzania ptynu dzi: w
trakcie leczenia stomatologicznego i zabiegow w jamie ustnej, w tym: w zakresie protetyki stomatologicznej,
zabiegdw protetyczno-operacyjnych i leczenia choréb przyzebia. Produktu Astringedent lub ViscoStat mozna takze
uzy¢ w przypadku wypelnien wstecznych, wklinowania zgbow, zabiegéw wyciecia dzigsta i jako ,,$rodki wigzgce”
przy amputacjach miazgi z¢ba. Astringedent X stosowany jest w sytuacjach wymagajacych silniejszego dzialania
hemostatycznego i nie jest tak delikatny dla tkanek jak ViscoStat i zwykly Astringedent, lecz jest delikatniejszy
od innych roztwor6w siarczanu zelaza. UWAGA: rozciericzony Astringedent X nie jest odpowiednikiem $rodka
ViscoStat ani rodka Astringedent. ViscoStat Plus nie jest stosowany jako ,$rodek wiazacy” przy amputacjach
miazgi zeba.
Opakowania
ViscoStat', Astringedent’, Astringedent X* i ViscoStat Plus' sa dostepne w buteleczkach 30 ml,>*
ampulkostrzykawkach 1,2 ml' i strzykawkach IndiSpense 30 ml'**
Napelnianie pustych strzykawek 1,2 ml ze strzykawek IndiSpense:
Zdja¢ zatyczke Luer ze strzykawki IndiSpense.
Przykrecic¢ strzykawke o pojemnosci 1,2 ml do meskiego gwintu strzykawki Indi-Spense.
. Weisng¢ thok strzykawki IndiSpense, kontrolujac jednoczesnie thok strzykawki 1,2 ml w celu uzyskania zadanego
wypelnienia.
. Odigezy¢ strzykawki i zatka¢ strzykawke IndiSpense.
. Prawidlowo zalozy¢ koricwke robocza (Metal Dento-Infusor).
Przed uzyciem w jamie ustnej skontrolowaé ro nos¢ wyplywu przez |
Sposéb uzycia - wyciski
1. Zdjgé zatyczkg Luer ze strzykawki 1,2 ml (jedli jest zatozona), a nastepnie zatozy¢ koricéwke robocza (Metal
Dento-Infusor).
. Przed uzyciem w jamie ustnej skontrolowac wyplyw.
Chwytajac strzykawke we wngtrze dloni, delikatnie wycisna¢ roztwér, weierajac go zdecydowanie w przecietq
tkanke (Rys. 1).
Kontynuowac te czynno$¢ wokot calego obwodu opracowania, wyciskajac i wcierajgc roztwor w przecietg
powierzchnie tkanki, aby zatrzyma¢ krwawienie i usung¢ utworzony skrzep (Rys. 2. 3).
Gdy pojawi si¢ nadmierna ilo§¢ ciemnego skrzepu, asystent powinien skierowa¢ na ten obszar staby strumien
wody i odessac. Hemostaza osiagnieta jest wéwczas, gdy nie powstaje juz nowy skrzep.
Po osiggnigciu hemostazy, zastosowaé silny strumieri powietrza i wody, aby oczyScic opracowywane miejsce i
sprawdzi¢, czy hemostaza sie utrzymuje (Rys. 4). W przypadku krwawienia powtdrzyé czynnosci 3-5 powyzej w
obrebie krwawigcego miejsca i sprawdzié ponownie, postugujac si strumieniem powierza i wody.
UWAGA: zalecany czas kontaktu srodkéw hemostatycznych na bazie siarczanu zelaza firmy Ultradent to 1-3 minuty,
a maksymalnie do 10-20 minut.
Aby unikng¢ przeniesienia zakazenia, do dodatkowych objetosci stosowac nalezy nowe strzykawki i koncowki.
Odsuny¢ tkanke, wprowadzajac do rowka odpowiedniej wielkosci Ultrapak lub ni¢ retrakcyjng (Rys. 5). Aby
uzyskac jak najlepsze odsuniecie, nalezy przed umieszczeniem nici wprowadzi¢ do naczynka do mieszania
niewielkg ilo$¢ roztworu hemostatycznego (Astringedent, ViscoStat i chlorek glinu lub roztwory chlorku glinu) i
nasgczyé nim nié. (Rys. 5)
Dokladnie sptuka¢ opracowywane miejsce i otaczajaca tkanke. Przed wyjeciem nici odczeka¢ 1-3 minuty.
UWAGA: idealnie, przed wykonaniem ostatecznego wycisku, opracowywane miejsce nalezy oczyécié mechanicznie
preparatem do czyszczenia takim jak pasta Consepsis Scrub.
9. Wyjac ni¢, spmkac silnym strumieniem powietrza i wody, sprawdzi¢ hemostaze i wykonat wycisk.
Sposéb uzycia - wigzane bezpos
1. Pr trzykawke zgodnie 2 czynnos i w etapach 11 2 czgéci ,Wyciski”
UWAGA: jesli umozliwia to wystarczajaca ilos¢ m|ejsca w obszarze krwawienia, postepowac zgodnie z etapami 3-9
podanymi w powyzszej czesci ,Wyciski’.
. Nasgezy¢ Ultrapak lub inng ni¢ w roztworze hemostatycznym.
Odsung¢ tkanke i kontrolowaé wyplyw z rowka, delikatnie wprowadzajac do niego odpowiedniej wielkosci nié.
. W celu oczyszczenia dokladnie opluka¢ opracowywane miejsce i otaczajacy tkanke silnym strumieniem
powietrza i wody i sprawdzi¢ hemostaze (patrz UWAGA DOTYCZACA CZYSZCZENIA ponizej).
Oczycic s sposob mechaniczny powierzchnie preparatu z zastosowaniem pumeksu lub pasty Consepsis Scrub
firmy Ultradent.
. Przed wyjeciem nici odczekac 1-3 minuty.
UWAGA: ni¢ mozna wyja¢ badz pozostawic ja na miejscu by ostoni¢ tkanke miekka.
7. Oplukaé ponownie silnym strumieniem powietrza i wody i osuszy¢. Zalecany czas kontaktu $rodkéw
hemostatycznych na bazie siarczanu 7elaza firmy Ultradent to 1-3 minuty, a maksymalnie do 10-20 minut.
UWAGA DOTYCZACA CZYSZCZENIA: Gdy zab nie jest dokladnie oczyszczony, pozostawione na powierzchni z¢ba
lub otaczajacej tkance resztki srodka hemostatycznego lub skrzepu moga 7amec7ysuc podloze zebiny i lub szkliwa,
zagrazajac wigzaniu i uszczelmemu co prowadzi do ieku. F ynaz i krwi w rowku
lub w skrzepie moze przemieszczac si¢ miedzy azgbem, p do ciemnego przebarwienia
lezacego ponizej Opracowywanego miejsca. Zj jawisko to wystapi¢ moze w okresie kilku dni badz tygodni od
umieszczenia uzup ia i wymagac¢ bgduc g0 zabiegu oraz wymiany. W przypadku zastosowania
systemu wigzacego z catkowitym wytrawianiem kwasem ym, kwas ym ufatwi oczyszczenie
losci $rodka hemostatycznego z powierzchni, chociaz zawsze zaleca si¢ oczyszczanie pumeksem lub
pas(q Consepsis Scrub. W przy‘padku zastosowania systemu wigzgcego z z samowytrawiaczem, opracowywane
miejsce nalezy zawsze oczyscic pumeksem lub pasta Consepsis Scrub firmy Ultradent z zastosowaniem gumki do
opracowywania w ksztalcie kubka lub szczoteczki STARbrush.
8. Nalozy¢ $rodek wiazacy i uzupetnienie protetyczne zgodnie z instrukcjami producenta.
Sposéb uzycia - Uzupelnienia wigzane posrednio
1. Wykonaé czynnosci podane w etapach 1-7 w czgéci ,U
LZUWAGA DOTYCZACA CZYSZCZENIA".
2. Po dokladnym oczyszczeniu opracowywanego miejsca przejs¢ do etapu cementowania ostatecznego
uzupetnienia protetycznego.
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I deryny migdzy oprac ym micjscem a tymezasowym uzupelnieniem protetycznym. Zjawisko to
wystapi¢ moze w okresie kilku dni badZ tygodni od umieszczenia uzupelnienia. Przebarwienie to moze byc bardzo
trwale i wymagac do usuniecia silnego oczyszczania mechanicznego i/lub ia urzgdzen ul h
a nastepnie silnego oczyszczania mechanicznego z zastosowaniem pumeksu lub pasty Consepsis Scrub. Problemu
tego mozna umknqc stosujac hydrofilowy tymczasowy cement wigzgcy taki jak UltraTemp regular.

Spos6b uiycia - Przyzyciowe amputacje mlazgl zgha (WYLACZNIE Astnngedem lub ViscoStat)

1. Przygotowa strzykawke zgodnie z czynnosciami podanymi w etapach 112 czeéci ,Wyciski”

2. Silnie wetrze¢ w krwawigce miejsce. Gdy pojawi sie nadmierna ilos¢ ciemnego skrzepu, osoba asystujaca
powinna skierowa na ten obszar slaby strumien wody i odessaé.

3. Usungé caly $rodek hemostatyczny i zewnetrzny skrzep 2 zastosowaniem wydrgzacza i sphukaé silnym
strumieniem powietrza i wody. Zalecany czas kontaktu srodkéw hemostatycznych na bazie siarczanu zelaza
firmy Ultradent to 1-3 minuty, a maksymalnie do 10-20 minut,

4. Nanieé¢ cienkq warstwe ZOE (tlenek cynku z eugenolem), a nastepnie cienkg warstwe $rodka Ultra-Blend Plus,
starajac sig, aby grubo$¢ obu warstw byta minimalna tak, by powierzchnia zgbiny dostepna byta do wigzania.

5. Nalozy¢ §rodek wigzgcy i uzupelnienie protetyczne zgodnie z instrukcjami producenta.

Sposéb uiycia - Miejsce operacji endodontycznej (WYLACZNIE Astringedent lub ViscoStat)

1. Przygotowac strzykawke zgodnie z czynnosciami podanymi w etapach 11 2 czesci ,Wyciski”.

2. Chwytajgc strzykawke we wnetrze dloni, delikatnie wycisna¢ roztwor, weierajac go zdecydowanie w krwawigca
kos¢ i sasiadujgce krwawiace obszary. Gdy pojawi sie nadmierna ilos¢ ciemnego skrzepu, osoba asystujaca

il

%22 Ferrik kloriir soliisyonu olan ViscoStat Plus dokulara zarar vermez ve kolayca yik

leme yontemi gerektirirler. Diisiik bonding giiciinii ve yukaridaki “TEMIZLEMEYE ILISKIN
NOTLAR” boliimiinde anlatildigi gibi mikro sizintiyr 6nlemek icin son impresyonu olusturmadan ve
son sementasyondan 6nce Ultradent Consepsis Scrub ve lastik bir kap veya STARbrush kullamlarak
leml?]enmelldlr Gegici restorasyon ¢ikarildiktan sonra preparatlarda koyu renkli leke varsa bunun nedeni
iderinin preparat ve gegici restorasyon arasinda hareket etmesini saglayan sizdirmazhk

Kullanim Endikasyonlar1

Cesitli seviyelerdeki oral kilcal damar k 11 veya sabit p i, restoratif-operatif ve
periodontal tedavi dahil olmak iizere dental tedavi ve oral cerrahi iglemler sirasinda sulkular siviy1
durdurmak amaciyla tasarlanmustir. Astringedent veya ViscoStat retrograd dolgular, gomiilii disler,
gingivektomiler ve pulpotomiler i¢in “fiksatif” olarak da kullanilabilir. Astringedent X, daha fazla hemostaz
gerektiren durumlarda kullanilir ve dokulara ViscoStat ve normal Astringedent kadar zararsiz degildir,
ancak diger tiim demir siilfat soliisyonlardan daha zararsizdir. NOT: Seyreltilmis Astringedent X, ViscoStat
veya Astringedente e deger degildir. ViscoStat Plus, pulpotomiler igin “fiksatif” olarak kullaniimaz.
Ambalaj Sekilleri

ViscoStat', Astringedent?, Astringedent X* ve ViscoStat Plus®, 30 mI'lik sigeler>* kullanima hazir 1,2 mI’lik
siringalar’ ve 30 ml'lik IndiSpense siringalar'>** halinde mevcuttur.

Bos 1,2 mI'lik siringalar: IndiSpense siringalardan doldurma:

. Luer kapagi IndiSpense siringadan ¢ikarin.

1,2 mI'lik siringay1 Indi-Spense siringanin erkek diglerine takm

IndiSpense giringanin pistonuna basarak 1,2 ml'lik giringa p
itin.

Siringalari ayirin ve IndiSpense siringanin kapagin tekrar takin.
Caligma ucunu (Metal Dento-Infusor) sikica takin.

Ag|7 igine uygulamadan once akist kontrol edin.
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powinna stale sphukiwac obszar jatowa woda i odsysac. Zalecany czas kontaktu érodkéw h chna
bazie siarczanu zelaza firmy Ultradent to 1-3 minuty, a maksymalnie do 10-20 minut.

3. Po uzyskaniu hemostazy, wprowadzié wypelnienie wsteczne.

4. W przypadku stosowania przeszczepu kostnego nalezy ostroznie usungc caly $rodek hemostatyczny i
zewnetrzny skrzep z krypty kostnej z zastosowaniem tyzeczki i jalowej wody, aby przywroci¢ krwawienie celem
przy$pieszenia procesu gojenia. Niewielkie iloéci skrzepu w naczyniach wlosowatych i matych naczyniach nie
stanowig problemu.

5. Zamkngé operowane miejsce.

Srodki ostroznosci i ostrzezenia:

1. Przed uzyciem produktu nalezy dokladnie przeczytac i zrozumie¢ wszystkie zalecenia, $rodki ostroznosci i
ostrzezenia instrukcji.

2. Srodki hemostatyczne i/lub mieszaniny érodkéw hemostatycznych z krwia mogg zapoblegac dobrej adhezji
i prowadzic do powodujacego przcharwienia mikroprecicku pod wi

i. Nalezy je dokladnie oczysci¢ z silnego strumienia powietrza i wody oraz
pumeksu lub pasty Consepsis Scrub. Pozostalosci mucyny, skr7epu lub resztki srodka I

:*E-"r“.ﬂ-

Luer kapagi 1,2 ml’ hk §1nngadan ¢ikarin (takili ise) ve ardindan ¢aliyma ucunu (Metal Dento-Infusor)
takin.
Agz igine uygulamadan once akisi kontrol edin.
Avucunuzla kavrayarak kesik dokunun iizerini sertge ovarken soliisyonu yavasca uygulayin (Sekil 1).
Kanamay1 durdurmak ve biriken koagiilumu temizlemek amaciyla kesik dokuyu ovarak dokunun igine
soliisyon uygulayin ve bu islemi preparatin tamamina uygulamaya devam edin (Sekil 2, 3).
Koyu renk fa71a koagulum olustukga asistan ledav: bolgesme yavagca su akitip vakum islemi

Yeni koagiilum olusumu di erceklesmis olur.
X Hemos(az elde edildiginde preparat: temizlemek ve I kontrol etmek i¢in basingli hava
uygulaymn/su puskiiniin (Sekil 4). Kanama olursa kanama bolgesinde 3 - 5 arasi adimlari tekrarlaymn ve
hava/su piiskiirterek tekrar kontrol edin.

NOT: Ultradent ferrik siilfat hemostatik iin énerilen temas siiresi 1 - 3 dakika ve maksimum 10 - 20
dakil
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zanieczyszcza powierzchnie styku wigzania i/lub zapobiegna polimeryzacj

3. Cementy tymczasowe i biatkowe mucyny moga zanieczysci¢ opracowywane pow1erzchn|e dla uzupelmen
wigzanych posrednio. Srodki $ciagajace na bazie substancji mineralnych takich jak siarczan zelaza, moga
spowodowac, ze materialy te silniej zwigzg si¢ z powierzchnig zgba. Oczyszczenie powierzchni pasta Consepsis
Scrub lub pumeksem jest konieczne do zapewnienia idealnej czystoéci opracowywanego miejsca. Zapewni
to utrzymanie silnego wigzania, co zmniejszy prawdopodobienistwo mikroprzecieku i przebarwienia pod
uzupelnianiem protetycznym.

4. W przypadku ostatecznego zwigzania uzupelnien protetycznych, dokladne oczyszczenie mechaniczne i

Capraz kontaminasyonu 6nlemek amaciyla ek uygulamalar iin yeni siringa ve uglar kullann.

7. Sulkusun igine uygun boyutta Ultrapak veya bagka retraksiyon ipi sikistirarak dokuyu ¢ikarin ($ekil
5). Optimum deplasman igin likit kabina az bir miktar hemostatik soliisyon (Astringedent, ViscoStat
ve aliiminyum kloriir veya aliiminyum kloriir soliisyonlar1) koyun ve sikistirmadan énce ipi soliisyona
batirmn. (Sekil 5)

8. Preparati ve etrafindaki dokuyu iyice yrkayn. Ipi gikarmadan dnce 1 - 3 dakika bekleyin.

NOT Ideal olarak son impresyon olusturulmadan 6nce preparat Consepsis Scrub gibi bir ovma iiriinii ile
1

wyplukanie opracowywanego miejsca jest niezbedne celem uniknigcia mikroprzecieku i ia sity
wigzania.

5. Srodki hemostatyczne nalezy 2my¢ 7 oprac migjsca silnym strumieniem powierza i wody,
aby unikng¢ reakcji z matenalamn po]lestrowyml aprzezto uposled7en|a zastygania wycisku na powierzchni.

6. W przypadku ; przed ich naf powierzchnia zgba/opracowywanego
miejsca musi zostac oczyszczona mechanicznie pumeksem lub pasta Consepsis Scrub i doktadnie optukana.
Nie jest to konieczne w przypadku stosowania systemu wigzacego z wytrawianiem kwasem fosforowym lub
konwencjonalnego glasjonomeru, fosforanu cynku lub podobnych cementéw.

Aby unikng¢ niebieskiego zabarwienia, niniejszych $rodkéw hemostatycznych na bazie siarczanu zelaza nie
nalezy miesza¢ z adrenaling ani Zadng inng nicig retrakcyjng impregnowang adrenaling (np. Ultrapak E).

8. Zawsze nalezy dokladnie zmywa¢ érodki hemostatyczne z tkanek przed nalozeniem innych $rodkéw
chemicznych takich jak produkty na bazie nadtlenku.

9. Nie stosowac u pacjentéw z nadwrazliwoscia na siarczan zelaza.

. Srodki hemmta(yczne firmy Ultmdent przeznaczone sg do stosowania w jamie ustnej. Przed uzyciem w jamie
ustnej iernosc wyplywu ze Kich strzykawek. W przypadku wystapienia oporu
nalezy wymieni¢ koicéwke i ponownie skontrolowad wyplyw. Uzywat tylko zalecanych koricéwek.

11. Zmiana zabarwienia tkanek miekkich jest tymczasowa.

12. Wszystkie koricowki strzykawek i puste strzykawki przeznaczone s wylacznie do jednorazowego uzytku. Po
uzyciu produkty te nalezy wyrzucic. Postep to pr zakazenia. Pustg slrzykawkg
nalezy napelni¢ materiatem w iloéci potrzebnej dla ]ednego pacjenta. Po uzyciu strzykawke nalezy wyrzuci¢.

13. Amputkostrzykawki mozna stosowac wielokrotnie, gdy po kazdym uzyciu zamykane s3 osfonkami do
strzykawek. Prosze zapoznac si¢ z instmkcjami stosowania ostonek do strzykawek. Zamknac strzykawke
zatyczkg Luer Lock i zd, ¢ $rodkiem d kujgcym przeznaczonym do urzadzen medycznych,
ktdry nie wigze bialek (w USA poziom posredni).

14. Nie dopusci¢ do potkniecia produktu.

15. Unikaé kontaktu z odziezg.

16. Ladujgc niniejsze $rodki hemostatyczne na bazie siarczanu Zelaza i manipulujac nimi nalezy stosowaé odziez
ochronng i osfong oczu.

17. Po uiyciu koficowki i puste strzykawki zutylizowaé zgodnie z przepisami.

doktadni

5

9. Ipi gikarin, basinglt hava/su spreyi ile yikayin, hemostaz olup olmadigini kontrol edin ve impresyon
olugturun.
Kullanim Talimatlar - Direkt Bagh Restorasyonlar
1. Sringay1 hazirlamak igin Impresyon béliimiindeki 1. ve 2. Adimlari izleyin.
NOT: Kanama bdlgesinde yeterli bosluk olusursa yukaridaki “Impresyon” boliimiindeki 3 - 9 arast adimlar1
izleyin.
Uln}lapak’l veya diger ipi hemostatik soliisyona batirin.
Dokuyu ¢ikarin ve sulkusa uygun boyutta bir ipi nazikge sikistirarak sulkular siviy1 kontrol edin.
Temizlemek ve hemostaz1 kontrol etmek amaciyla basingli hava/su spreyi kullanarak preparati ve
etrafindaki dokuyu iyice yikayin (Asagidaki TEMIZLEMEYE ILISKIN NOT béliimiinii okuyun).
Preparat yiizeyini ponza tozu veya Ultradent Consepsis Scrub ile ovun.
Ipi gtkarmadan 6nce 1 - 3 dakika bekleyin.
NOT: Yumusak dokuyu korumak amaciyla ip ¢ikarilabilir veya yerinde birakilabilir.
7. Basingli hava/su spreyi kullanarak tekrar yikayin ve kurutun. Ultradent ferrik siilfat hemostatik igin
Gnerilen temas siiresi 1 - 3 dakika ve maksimum 10 - 20 dakikadur.
TEMIZLEMEYE ILISKIN NOT: Dis tamamen temizlenmediginde, dis yiizeyinde veya etrafindaki dokuda
kalan artik hemostatik ajan veya koagiilum, dentini ve/veya mine substratin kontamine ederek baglama ve
sizdirmazligs tehlikeye atabilir ve mikro sizintiya neden olabilir. Sulkus veya koagiilumdaki artik kandan
kaynaklanan hemosiderin, restrorasyon ve dis arasinda hareket ederek alttaki preparat iizerinde siyah
bir leke birakabilir. Bu leke restorasyonun yerlestirilmesinin ardindan giinler veya haftalar sonra ortaya
qikabilir ve yemden tedavi ve replasman gerektlreblllr Total etch fosforik asit bonding sistemi kullanilirken
fosforik asit, yiizeyden art yardimai olacaktir, ancak ponza tozu veya
Ultradent Consepsis Scrub ile temizlenmesi daima tercih edilir. Self-etch bonding sistemi kullanildiginda
preparat, lastik bir kap veya STARbrush kullanilarak her zaman ponza tozu veya Consepsis Scrub ile
ovulmalidir.
8. Ureticinin talimatlarina gére bonding ajani ve restoratif uygulayin.
li 1 - Indirekt Bagli/Macun Dolgulu Restorasyonlar
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UWAGA: Karty charakterystyki substancji niebezpiecznych oraz dodatkowe informacje na temat
naszych produktéw mozna znalez¢ na stronie internetowej www.ultradent.com

1. “Direkt Bagl Restorasyonlar” igin 1 - 7 arast Adimlar1 izleyin. “TEMIZLEMEYE ILISKIN NOTLAR”
kismini okuyun ve anlayim.
2. Preparat iyice temizlendiginde son restorasyonun sementlenmesine gegin.

icermeyen gegici sementtir. Bu leke, gegici restorasyonun yerlestirilmesinin ardindan giinler veya haftalar
sonra ortaya gikabilir. Gok inatg1 olabilir ve ¢ikarmak igin sert bir yontem ve/veya ultrasonik cihazlar
kullanilarak temizlenmesi, ardindan ponza tozu veya Consepis Scrub ile sert bir sekilde ovulmas: gerekir.
Normal UltraTemp gibi hidrofilik bir gegici sizdirmazhik sementi kullamilarak bu sorun énlenebilir.

lar1 - Vital Pulp iler (SADECE Astringedent veya ViscoStat)

1. $iringay1 hazirlamak igin Impresyon béliimiindeki 1. ve 2. Adimlari izleyin.

2. Kanama bolgesini sert¢e ovun. Koyu renk fazla koagiilum olustukga asistan tedavi bolgesine yavas¢a su
akitip vakumla islemi uygulamalidur.

3. Ekskavatdr ve basingli hava/su kullanarak tiim hemostatik ve harici koagiilumu temizleyin. Ultradent
ferrik siilfat hemostatik igin onerilen temas siiresi 1 — 3 dakika ve maksimum 10 - 20 dakikadir.

4. Ince bir Ginko Oksit Ojenol (ZOE) tabakasi ve ardindan ince bir Ultra-Blend Plus tabakast uygulayin,
bonding iin dentin yiizeyi birakmak amaciyla her ikisini de miimkiin oldugunca ince tutun.

5. Ureticinin talimatlarina gére bonding ajani ve restoratif uygulayin.

11 limatl Endod.

ik Cerrahi Alan (SADECE Astringedent veya ViscoStat)

1. $ringay1 hazirlamak igin “Impresyon” boliimiindeki 1. ve 2. Adimlart izleyin.

2. Siringay: avucunuzla kavrayin ve kanayan kemigin ve yanindaki kanayan bélgelerin iizerini sertge
ovarak soliisyonu yavas yavas uygulayin. Koyu renk fazla koagiilum olustukga asistan, tedavi bolgesini
steril su ile siirekli ytkamali ve vakum iglemi uygulamalidir. Ultradent ferrik siilfat hemostatik igin
Gnerilen temas siresi 1 - 3 dakika ve maksimum 10 - 20 dakikadur.

3. Hemostaz olustugunda retrograd dolgusunu yerlestirin.

4. Kemik grefu kullam]lyorsa iyilesme siirecinin baslamast igin tekrar kanama saglamak amac:yla kurel
ve steril su kull k kemik krip ki biitiin ik ve harici koagii dikkatle
Kilcal ve diger kiigiik damarlarn igindeki kiigitk miktarda koagiilum sorun tegkil etmez.

5. Cerrahi alani kapatin.

Onlemler ve uyarilar:

1. Kullanmadan 6nce biitiin talimatlari, 6nlemleri ve uyarilar: dikkatle okuyun ve anlayin.

2. Hemostatik ve/veya kan hemostatik karisimlart etkili adezyonu onleyebilir ve “dogrudan bagl”
restorasyonlarda leke birakan mikro sizintiya neden olur. Basingh hava uygulayarak/su piiskiirterek ve
ponza tozu veya Consepsis Scrub kullamlarak iyice temizl lidir. Artik musin, koagiilum veya artik
hemostatik, bonding ara yiizeyini kontamine eder ve/veya rezinlerin polimerizasyonunu/katilagmasint
Gnler.

3. Gegici sementler ve protein musinleri indirekt “bagli/dolgu macunlu” r preparatlarin
yiizeyini kontamine edebilir. Ferrik siilfat gibi mineral bazli astrenjanlar bu materyallerin dise daha
siki bir sekilde yapismasina neden olabilir. Preparat alaninin tamamen temiz olmasini saglamak
igin yiizey mutlaka Consepsis Scrub ya da ponza tozuyla temizlenmelidir. Bu, bonding isleminde
sorun olmamasini saglayacak, boylece restorasyon sirasinda mikro sizinti ve leke olusma olasiligini
azaltacaktir.

4. Restorasyonlarda son bonding ve macunla dolgu i¢in mikro sizintiy1 ve yetersiz bonding giiciinii
onlemek amaciyla preparat kesinlikle i 1y1ce uvulmah ve temizlenmelidir.

Polyester materyaller ile reaksi lizeyinin sorunlu olmasini Gnlemek
igin hemostatikler basinglh hava kullamlamk/ su puskunulerek preparat alanindan tamamen
temizlenmelidir.

6. Self-etch bonding ajanlari kullanirken dis/preparat yiizeyi, uygulamadan 6nce ponza tozu veya
Consepsis Scrub ile ovulmali ve iyice ytkanmahidir. Fosforik etch bonding sistemi kullanilirken ya da
klasik cam iyonomer, ¢inko fosfat veya benzeri sementler kullanilirken bu islem gerekli degildir.

7. Mavi diskolorasyon olusmasini 6nlemek igin bu ferrik siilfat hemostatikler epineferin veya diger
epineferin emprenye edilmis retraksiyon ipi (6r: Ultrapak E) ile karigtilmamalidur.

8. Peroksit bazli tiriinler gibi diger kimyasallar uygulanmadan 6nce dokulardaki hemostatik mutlaka
iyice yrkanmahdr.

9. Ferrik siilfata alerjisi olan hastalarda kullanmayin.

10. Ultradent hemostatik ajanlar1 agiz iginde kullanilmak iizere tasarl Agiz igine
6nce biitiin siringalarin akip akmadigini kontrol edin. Direngle karsilagilirsa ucu degistirin ve yeniden
kontrol edin. Sadece nerilen uglari kullanin.

11. Yumusak dokularda olugan diskolorasyon gegicidir.

12. Tiim giringa uglari ve bos sirngalar tek kull; liktir ve gapraz k Gnlemek igin
kullanildiktan sonra hemen atilmalidir. Bos bir siringay1 tek bir hasta igin gerekli olan miktarda
materyal ile doldurun. Kullandiktan sonra siringayi atin.

13. Onceden doldurulmus siringalar, her kullanimda Syringe Cover ile korundugu siirece birkag kez
kullanilabilir. Liitfen Syringe Cover’larin kullanimina iligkin talimatlar1 dikkate aln. Siringayr Luer
Lock Kapak ile tekrar kapatin ve siringay1 tibbi cihazlara uygun, protein baglayici etkisi olmayan
dezenfektan madde ile temizleyin (ABDde: orta diizeyli).

14. Uriiniin yutulmasini 6nleyin.

15. Kiyafetlere temas etmesinden kaginin.

16. Bu ferrik siilfat h iklerin doldurulmasi ve k
koruyucu kullann.

17. Kullamlan uglar1 ve bos siringalari uygun bigimde elden gikarin.

NOT: Giivenlik Bilgi Formu (SDS) ve ViscoStat, Astringedent, Astringedent X veya ilgili tirtinlerin

kullanimina iliskin ek bilgi igin liitfen www.ultradent.com adresini ziyaret edin.
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Agentes coagulantes, hemostaticos ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & ViscoStat Plus® PT

ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & ViscoStat Plus® Koagulerande, hemostatiskt medel SV

Descricoes

ViscoStat & uma solucao hemostética equivalente a sulfato férrico 20 % com agentes aglomerantes inertes em

excipiente aquoso, viscoso. E suave para o tecido rigido e mole com um pH aproximado de 1,0.

0 agente hemostatico Astringedent € uma solucao equivalente a sulfato férrico 15,5% num transportador

aquoso com um pH aproximado de 1,0.

0 agente hemostético Astringedent X é uma soluco aquosa de ides de ferro 12,7% contendo subsulfato

férrico e sulfato férrico com um pH aproximado de 1,0.

ViscoStat Plus é uma solugdo de cloreto férrico a 22 % que é suave para todos os tecidos e se lava facilmente

Indicacdes de utilizagdo

Para utilizagdo no estancamento de varios graus de hemorragia capilar oral ou de fluidos sulculares durante

o tratamento dentério e cirurgia oral, incluindo: prostodontia fixa, tratamentos restauradores/cirdrgicos e

tratamentos periodontais. Astringedent ou ViscoStat também ser utilizados em retro-obturacdes, impactagdes

do dente, gengivectomias, assim como “fixador” para pulpotomias. Astringedent X & utilizado em situacdes que

requerem uma heméstase mais profunda e nao é tao suave para os tecidos como o ViscoStat e o Astringedent
normal, porém é mais suave do que outras solucdes de sulfato de ferro. NOTA: Astringedent X dilufdo ndo é igual

a ViscoStat ou Astringedent. ViscoStat Plus nao € utilizado como fixador para pulpotomias.

Formas de embalagem

ViscoStat', Astringedent?, Astringedent X° e ViscoStat Plus* estdo disponiveis em frascos de 30 mL?* em

seringas de 1,2 mL pré-cheias ' e seringas IndiSpense de 30 mL'23#

Encher seringas de 1,2 mL vazias com seringas IndiSpense:

a. Retirar a tampa Luer lock da seringa IndiSpense.

b. Aplicar uma seringa de 1,2 mL nas roscas macho da seringa Indi-Spense.

¢. Pressionar o émbolo da IndiSpense guiando simultaneamente o émbolo da seringa de 1,2 mL até ao nivel de
enchimento pretendido.

d. Separar as seringas e colocar novamente a tampa na seringa IndiSpense.

e. Aplicar firmemente a ponta de trabalho (Metal Dento-Infusor).

f. Verificar o fluxo antes da aplicacdo intraoral.

Instrucdes de utilizacado - Impressdes

1. Remover a tampa luer da seringa de 1,2 mL (se aplicada), em seguida aplicar a ponta de trabalho (Metal
Dento-Infusor).

2. Verificar o fluxo antes da aplicacdo intraoral.

3. Agarrando com a palma da mao, espremer lentamente a solucdo friccionando, em simulténeo, firmemente
contra o tecido cortado (Fig. 1).

4. Continuar a volta da circunferéncia completa da preparagao, espremendo e friccionando a solugao na
superficie do tecido cortado para estancar a hemorragia e remover a formagdo de codgulos (Fig. 2, 3).

5. A medida que aparecem codgulos escuros em excesso, um assistente deve dirigir um jato suave de dgua
sobre a rea e aspirar. A hemostase € atingida quando cessar a formagao de codgulos novos.

6. Quando a hemdstase é atingida, utilizar um jato de ar/dgua firme para limpar a preparacdo e verificar a
heméstase (Fig. 4). Se ocorrer hemorragia, repetir os passos 3-5 acima da drea da hemorragia e verificar
novamente com jato de ar/dgua.

NOTA: 0 tempo de contacto recomendado para agentes hemostaticos de sulfato férrico Ultradent é de 1-3

minutos e até um maximo de 10-20 minutos.

Para evitar a contaminagdo cruzada, utilizar seringas e pontas novas para obter volumes adicionais.

7. Afastar o tecido aplicando Ultrapak de tamanho adequado ou outro corddo de afastamento no sulco (Fig.
5). Para o afastamento 6timo, colocar uma pequena quantidade de solugao hemostética (Astringedent,
ViscoStat e cloreto de aluminio ou solugdes de cloreto de aluminio) num prato de dappen e impregnar o fio
anteriormente ao tamponamento. (Fig. 5)

8. Enxaguar abundantemente a preparacao e o tecido circundante. Aquardar 1-3 minutos antes de retirar o fio.

NOTA: Idealmente, a preparagao deve ser limpa com um produto abrasivo, tal como Consepsis Scrub antes da

realizacdo da impressao final.

9. Retirar o fio, enxaguar com um jacto de ar/4gua firme, verificar a heméstase e realizar a impressao.

Instrugdes de utilizacao - Restauracdes adesivas directas

1. Seguir os passos 1 e 2 da seccdo relativa a impressoes para preparar a seringa.

NOTA: Se 0 espaco no local da hemorragia o permitir, sequir 0s passos 3-9 da secgao ‘Impressao” acima.

2. Impregnar Ultrapak ou outro corddo na solugdo hemostatica.

3. Afastar o tecido e controlar o fluido sulcular aplicando cuidadosamente um fio de tamanho adequado no
sulco.

4. Enxaguar abundantemente a preparagao e o tecido circundante utilizando um jacto de ar/agua firme para
limpar e verificar a hemdstase (consultar NOTA LIMPEZA abaixo)

5. Friccionar a superficie da preparacao com pedra-pomes ou Consepsis Scrub da Ultradent.

6. Aguardar 1-3 minutos antes de retirar o fio.

NOTA: O fio pode ser retirado ou deixado para proteger o tecido molde.

7. Enxaguar novamente com um jacto de ar/dgua firme e secar. Tempo de contacto recomendado para agentes

ticos de sulfato férrico Ultradent é de 1-3 minutos e até ao méximo de 10-20 minutos.

NOTA LIMPEZA: Se o dente ndo for bem limpo, residuos de agente hemostético ou codgulo deixado na superficie

do dente ou em tecido circundante podem contaminar a dentina e/ou o substrato de esmalte prejudicando a

adesdo e o selamento e provocando microfugas. Hemossiderina proveniente de residuos de sangue no sulco

ou no codgulo pode deslocar-se entre a restauracdo e o dente produzmdo uma mancha €scura na preparagao

subjacente. Isto pode ocorrer dentro de dias ou semanas ap6s a colocagdo da e

de retratamento e recolocagdes. Na utilizagdo de um sistema adesivo de condicionamento total de 4cido

fosférico, o dcido fosférico ajudard na limpeza dos residuos de agente hemostatico da superficie, porém a

limpeza com pedra-pomes ou Consepsis Scrub € sempre recomendada. Na utilizagdo de um sistema adesivo

autocondicionante, a preparagao deve ser sempre limpa com pedra-pomes ou Consepsis Scrub da Ultradent
utilizando uma taca de borracha ou STARbrush.

8 Aplicar agente adesivo e restaurador conforme as mslru@oes do abrlcanle

Instrucdes de utilizacdo -

1. Seguir os passos 1-7 para as “Restauracdes adesivas indirectas.” Ler e compreender “NOTA LIMPEZA.”

2. Assim que a preparacao estiver bem limpa, continuar com a cimentagao da restauracdo final.

NOTA: Cimentos temporérios e/ou mucinas de proteina salivar podem contaminar as preparagdes. Quando

agentes hemostaticos a base de minerais (por ex. — 0s agentes hemostaticos de sulfato férrico da Ultradent)

entram em contacto com mucinas de proteinas, 0s agentes hemostaticos aderem mais firmemente a preparaéo

necessitando de uma limpeza tipo polimento mais agressiva ap6s a obtencdo da hemdstase. Para evitar forcas
de adesao fracas e microfugas, conforme explicado acima em “NOTA LIMPEZA", a limpeza com Consepsis

Scrub da Ultradent e uma taca de borracha ou STARbrush deve ser realizada antes da impressao final e antes

da cimentacdo final. Se estiverem presentes manchas escuras na preparagao aps a remogao da restauragao

proviséria, a causa mais comum deve-se ao ndo selamento do cimento provisorio, permitindo que a

hemossiderina migre entre a preparacao e a restauracao provisoria. Isto pode ocorrer dentro de dias ou semanas

ap6s a colocagdo da restauracdo provisoria. Esta mancha pode ser muito resistente e necessita de uma raspagem
firme e/ou instrumentacao ultrassénica seguida de um polimento agressivo com pedra-pomes ou Consepsis

Scrub para a remover. Este problema pode ser evitado utilizando um cimento selante provisério hidrofilico, tal

como UltraTemp normal.

Instrugdes de utilizacdo — Pulpotomias vitais (APENAS Astringedent ou ViscoStat)

Sequir 0s passos 1e 2 da seccao relativa a impressdes para preparar a seringa.

2. Friccionar firmemente no local da hemorragia. A medida que aparece codgulo escuro em excesso, um
assistente deve dirigir um jacto suave de dgua sobre a rea e aspirar.

3. Remover todo 0 agente hemostético e codgulo externo utilizando um escavador e uma lavagem de ar/dgua
firme. O tempo de contacto recomendado para agentes hemostéticos de sulfato férrico da Ultradent é de 1-3
minutos e até um méximo de 10-20 minutos.

4. Aplicar uma camada fina de ZOE, a seguir a uma camada fina de Ultra-Blend Plus, mantendo ambas a uma
espessura minima, de forma que esteja disponivel superficie de dentina para a ades&o

5. Aplicar agente adesivo e restaurador conforme as instrucges do fabricante.

Instrucdes de utilizagao - Local cirdrg (APENAS ou Vi ).

1. Seguir 0s passos 1€ 2 na seccao “Impressdo” para preparar a seringa.

2. Agarrando com a palma da mao, espremer lentamente a solucdo friccionando, em simultaneo, firmemente
contra 0 050 hemorrdgico e as dreas hemorrégicas adjacentes. A medida que aparece codgulo escuro em
excesso, um assistente deve enxaguar continuamente a drea com dgua esterilizada e aspirar. O tempo de
contacto recomendado para agentes hemostaticos de sulfato férrico Ultradent é de 1-3 minutos e até um
méximo de 10-20 minutos.

Assim que a hemostase € atingida, colocar a retro-obturagdo.

4. Se for utilizado material de enxerto 6sseo, remover todo 0 agente e codgulo
externo da cripta 6ssea utilizando uma cureta e dgua esterilizada para reestabelecer a hemorragia para
0 processo de cura. Pequenas quantidades de codgulo dentro dos capilares e pequenos vasos ndo sao
problematicos.

5. Fechar o local cirdrgico.

Precaucdes e adverténcias:

1. Ler atentamente e compreender todas as instrucdes, precaucdes e adverténcias antes da utilizagdo.

2. Agentes hemostaticos e/ou misturas de agente hemostético e sangue podem impedir a adesao de qualidade
e conduzir a microfugas que mancham sob as restauracdes adesivas directas. Estes tém de ser bem limpos
utilizando jacto de ar/agua ou friccionando com pedra-pomes ou Consepsis Scrub. Se estiverem presentes
resfduos de mucinas, codgulos ou residuos de agente hemostético, estes contaminarao a interface de adesdo
e/ou evitardo a polimerizagdo/cura das resinas.

3. Os cimentos tempordrios e as mucinas de proteinas podem contaminar as superficies das preparacdes das
restauraces adesivas/cimentadas indirectas. Os adstringentes a base de minerais, como sulfato férrico
podem provocar a adesao firme destes materiais a superficie do dente. Limpar a superficie com Consepsis
Scrub ou pedra-pomes é obrigatdrio para assegurar que o local da preparagao estd absolutamente limpo.
Isto assegurard que a adesdo ndo € afectada, o que reduz a possibilidade de microfugas e manchas sob a
restauragao.

4. Paraaadesao e selamento definitivos de restauracdes, o polimento e a lavagem minuciosos da preparacao
530 cruciais para evitar a microfugas e a reducdo da forca de adesdo.

5. Os agentes hemostéticos tém de ser bem lavados do local da preparacao com um jacto de ar/dgua firme para
evitar a reaccao com materiais de poliéster, que pode comprometer a cura da superficie da impressao.

6. Na utilizacdo de agentes adesivos autocondicionantes, a superficie do dente/preparacao deve ser polida com

pedra-pomes ou Consepsis Scrub e lavada minuciosamente antes da aplicagdo. Isto nao & necessario na

utilizagdo de um sistema adesivo condicionante com 4cido fosférico ou na utilizagao de iondmero de vidro
convencional, fosfato de zinco ou cimentos similares.

Para evitar a descoloracdo azul, estes agentes hemostaticos de sulfato férrico ndo devem ser misturados

com epinefrina ou qualquer outro corddo de afastamento impregnado em epinefrina (como Ultrapak E).

Lavar sempre minuciosamente 0s agentes hemostéticos dos tecidos antes da aplicacdo de outros quimicos,

tal como produtos a base de peréxido.

Nao utilizar em pacientes alérgicos a sulfato férrico.

0s agentes hemostaticos da Ultradent sao concebidos para a utilizagdo intra-oral. Verificar o fluxo de todas

as seringas antes da aplicacdo intra-oral. Em caso de resisténcia, substituir a ponta e verificar novamente.

Utilizar apenas as pontas recomendadas.

11. A descoloragdo do tecido mole é temporéria.

12. Todas as pontas de seringa e seringas vazias sdo produtos descartaveis e destinam-se apenas a utilizagdo

(inica para evitar a contaminacdo cruzada. Encher as seringas vazias apenas com a quantidade de material

necessaria para cada paciente. Eliminar a seringa apds a utilizagdo

As seringas pré-cheias podem ser utilizadas vérias vezes, quando protegidas com coberturas de seringa

durante cada utilizagao. Observar as instrucdes de utilizagao das de seringa. Colocar a tampa

Luer Lock novamente na seringa e desinfetar a seringa com um agente desinfetante adequado a dispositivos

médicos, sem efeito de fixacdo de proteinas (nos EUA:. nivel intermédio).

14. Ndo permitir a ingestdo de produto.

Evitar o contacto com o vestudrio.

16. Usar vestudrio de proteccdo e proteccdo ocular durante o carregamento e manuseamento destes agentes
hemostéticos de sulfato férrico.

17. Descartar as pontas usadas e as seringas vazias correctamente.

(OBSERVAGAQ: Para obter SDS ¢ informagdes adicionais sobre a utilizagdo de nossos produtos, visite o site

www.ultradent.com.
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Beskrivning:

ViscoStat ar en 20 %-ig jarnsulfatekvivalent hemostatisk I6sning med inerta bindningsmedel i en viskds

vattenvehikel. Den &r vanlig mot hard- och mjukvévnad med ett pH pd ungefar 1,0.

Astringedent hemostatikum &r en 15,5 %-ig jérnsulfatekvivalent osning i en vattenvehikel vars pH &

ungefér1,0.

Astringedent X hemostatikum &r en 12,7 %-ig jarnjons|dsning som innehaller jarnsubsulfat och

jarnsulfat och har ett pH pa ungefar 1,0.

ViscoStat Plus ar en 22 % jarnklorididsning som é&r allmént vavnadsvanligt och Iétt att skélja bort.

Anvandningsomraden

For anvéndning i olika dentala behandlingar och orala kirurgiska dtgarder for att stilla olika grader

av oral kapillér blodning eller vatskor i sulcus inklusive: fast oral prostetik, restorativt verkande och

peridental behandling. Astringedent eller ViscoStat kan dven anvandas for fylining pa nytt, tandimpaktion,

gingivektomier och som "fixativ" for pulpotomier. Astringedent X anvands i situationer dér en mera
grundlig hemostas behvs och &r inte lika vavnadsvénligt som ViscoStat och normalt Astringedent men
dr dnda vanligare dn andra jarnsulfatiosningar. OBS: Utsptt Astringedent X motsvarar inte ViscoStat eller

Astringedent. ViscoStat Plus anvénds inte for pulpotomier.

Fdrpackningssorter

ViscoStat', Astringedent?, Astringedent X* och ViscoStat Plus* finns tillgangliga i flaskor pa 30 mi%* fofyllda

1,2 ml spritor" och 30 ml IndiSpense sprutor'?3#

Fylla tomma 1,2 ml sprutor ur IndiSpense-sprutorna:

a. Avldgsna luerlocket frén IndiSpense-sprutan.

b. Fésten 1,2 ml spruta pa Indi-Spense-sprutans yttergangor.

c. Tryck ner IndiSpense-kolven medan du for 1,2 ml sprutans kolv till 8nskad fylinad.

d. Separera sprutorna och satt tillbaka locket pd IndiSpense-sprutan.

e. Fast arbetsspetsen (Metal Dento-Infusor) ordentligt.

f. Kontrollera flédet fore intraoral applicering.

Bruksanvisning - Aviryck

1 lA\;\égsqa Luer-locket frdn 1,2 ml sprutan (om det ar pasatt), fést sedan arbetsspetsen (Metal Dento-

nfusor,

Kontrollera flodet fore intraoral applicering.

Tryck langsamt ut [Gsningen med ett handflatsgrepp medan du gnider ordentligt mot den skurna

vévnaden(bild 1).

Fortsatt runt preparatets hela omkrets genom att trycka ut och gnida in 16sning i den skurna vévnaden

for att stoppa blddning och avldgsna ackumulerat koagel (bild 2, 3).

D4 dverlopps koagel blir synligt ska en assistent trycka ut en svag vattenstrale over omrédet och suga.

Hemostas har uppnatts da nytt koagel inte mera bildas.

D4 hemostas uppntts, anvénd en stadig luft/vattenstrale for att rengdra preparatet och kontrollera

hemostasen (bild 4). Om bldning forekommer, upprepa steg 3-5 ovan pa det blgdande omradet och

kontrollera pa nytt med en luft/vattenstrale.

0BS: Rekommenderad kontakttid for Ultradent jarnsulfathemostatika r 1-3 minuter och hdgst 10-20

minuter.

For att undvika korskontamination ska nya sprutor och spetsar anvéndas fér ytterligare volym.

7. Trang undan vavnad genom genom att packa Ultrapak eller undantrangningstrad av ratt storlek in i
sulcus (bild 5). For optimal undantrangning, placera en liten méngd hemostatisk Iosning (Astringedent,
ViscoStat och aluminiumklorid eller aluminiumklorididsningar) i en dappen dish och blotlagg ftre
packning. (bild 5)

8. Skolj preparationen och den omgivande vévnaden grundligt. Vanta 1-3 minuter innan trdden avldgsnas.

0BS: Preparationen ska helst rengoras med en skrubbningsprodukt sdsom Consepsis Scrub innan det

slutliga avtrycket gors.

9 Av\égsna tréden, skolj med en stadig luft/vattenstréle, kontrollera hemostas och gor avtryck

- Direkta r

1 Folj steg 1 och 2 i avsnittet om avtryck fér att forbereda sprutan.

0BS: Folj steg 3-9 i avsnittet "Avtryck”™ ovan om tillrécklig plats vid blodningsstallet tillater det.

Blotlagg Ultrapak eller annan trad i hemostatisk ldsning

Undantréng vavnad och kontrollera sulcusvétska genom att forsiktigt packa tréd av rétt storlek in i

sulcus.

Skadlj noggrant preparationen och den omkringliggande vévnaden med en stadig luft/vattenstréle for att

rengdra och kontrollera hemostas (1&s RENGORINGSNOTERING nedan).

Skrubba preparationsytan med pimpsten eller Ultradents Consepsis Scrub.

Vénta 1-3 minuter innan traden avidgsnas.

0BS: Traden kan avldgsnas eller lamnas pa plats for att skydda mjukvévnad.

7. Skolj igen med en stadig luft/vattenstréle och torka. Rekommenderad kontakttid for Ultradent
jarnsulftathemostatikum dr 1-3 minuter och htigst 10-20 minuter.

RENGORINGSNOTERING D4 tanden inte rengjorts noggrant kan dverblivet hemostatikum eller koagel som

ldmnats kvar pa tandytan eller den omgivande vavnaden kontaminera dentinet och/eller emaljsubstratet

och dventyra bonding och férsegling och orsaka mikroldckage. Hemosiderin fran dverblivet blod i sulcus
eller i koaglet kan forflytta sig mellan restorationen och tanden och ge upphov till en mérk flack pé den
underliggande preparationen. Detta kan uppsta dagar eller veckor efter placeringen av restorationen och
kommer att krava behandling och utbyte. DA ett bondingsystem for totaletsning med fosforsyra anvénds
kommer fosforsyran att hjélpa till vid rengdringen av allt dverblivet hemostatikum fran ytan. Rengdring med
pimpsten eller Consepsis Scrub rekommenderas dock alltid. D4 et sjélvetsande bondingsystem anvénds,
ska preparationen alltid skubbas med en pimpsten eller Ultradents Consepsis Scrub varvid en gummikopp
eller en STARbrush-borste anvénds.

8. Applicera bondingmedel och tandfylinadsmaterial enligt tillverkarens anvisningar.

Bruksanwsnlng - Indirekta bondade/tatade resturahuner .

1. Fdlj steg 1-7 for "Direkta bondade restorationer.” Ls och forstd “RENGORINGSNOTERINGEN”

2. Da preparationen &r fullstandigt ren fortsatt med cementering av den slutliga restorationen.
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0BS: Tillfélliga cement och/eller proteinmuciner fran saliv kan kontaminera preparationernas ytor. Da

mineralbaserade hemostatika (dvs. Ultradents jérnsulfathemostatika) kommer i kontakt med proteinmuciner

faster de hérdare i preparationen och kréver en mera aggressiv skrubbliknande rengdring efter att

hemostas har uppnatts. For att undvika svag bondingstyrka och mikroléckage sasom férklarats ovan

i "RENGORINGSNOTERING”, ska preparationen rengdras med Ultradents Consepsis Scrub och en

gummikopp eller en STARbrush-borste innan det slutliga avtrycket tas och fére slutlig cementering. Om

morka flackar forekommer pé preparationen dé den provisoriska restorationen avidgsnas &r det vanligtvis
pa grund av att et icke tatande provisoriskt cement gjort det mojligt for hemosiderinet att forflytta

sig mellan preparationen och den tillfalliga restorationen. Detta kan upptréda dagar eller veckor efter

placeringen av restorationen. Denna flack kan vara véldigt envis och krdva kraftigt skrapande och/eller

ultraljudsinstrumentering foljt av ett aggressivt skrubbande med pimpsten eller Consepsis Scrub for att
avldgsnas. Detta problem kan undvikas genom att provisoriskt cement med hydrofiltdtning sdsom normal

UltraTemp anvands for provisorisk cementering.

ing - Vitala pulp ier (ENDAST Astri

1. Foljsteg1 och 2 | avsnittet om avtryck for att forbereda sprutan.

2. Skrubba kraftigt vid blodningsstallet. D& dverlopps koagel blir synligt ska en assistent trycka ut en
svag vattenstrale Gver omradet och suga.

3. Avldgsna allt hemostatikum och yttre koagel med hjlp av en exkavator och en kraftig luft/
vattentvéttning. Rekommenderad kontakitid for Ultradent jarnsulftathemostatika ar 1-3 minuter och
hogst 10-20 minuter.

4. Applicera et tunt lager ZOE foljt av ett tunt lager Ultra-Blend Plus och hall tjockleken for bada till ett
minimum sd att dentinytan &r tillganglig for bonding.

5. Applicera bondmgmede\ och tandfylinadsmaterial enligt tillverkarens anvisningar.

(ENDAST Astr eller Vi )

1. Foljsteg1 och 2 i avsnittet "Avtryck” for att forbereda sprutan.

2. Tryck langsamt ut IGsningen med ett handflatsgrepp medan du gnider ordentligt mot det blodande

benet och narliggande blddande omraden. D& Gverlopps koagel uppstar ska en assistent oavbrutet

skdlja med sterilt vatten Gver omradet och suga. Rekommenderad kontakttid for Ultradent
jarnsulftathemostatika dr 1-3 minuter och hdgst 10-20 minuter.

Dé hemostas har uppnétts, placera dterfyliningen.

Om en bentransplantationsprodukt anvands, avlagsna férsiktigt allt hemostatikum och yttre koagel fran

benhdligheten med en skrapa och sterilt vatten for att aterstélla blgdning for lakningsprocessen. Sma

méngder koagel inne i kapillarerna eller andra smé blodkarl ar inte ett problem.

5. Tillslut det kirurgiskt omradet.

Forsiktighetsatgérder och varningar:

1. Lés noga igenom och forstd alla instruktioner, forsiktighetsétgarder och varningar fore anvandning.

2. Hemostatika och/eller hemostatiska blandningar av blod kan férhindra en bra adhesion och leda
till missfargande mikrolackage under “direkta bondade” restorationer, De méste rengdras grundligt
med en kraftig luft/vattenstrale och pimpsten eller Consepsis Scrub. Overblivna muciner, koagel
eller dverblivna hemostatika kommer att kontaminera kontaktytan for bonding och/eller frhindra
polymerisering/hérdning av resin.

3. Provisoriskt cement och proteinmuciner kan kontaminera preparationens ytor for indirekta "bondade/
tatade” restorationer. Mineralbaserade astringenter sasom jarnsulfat kan ge upphov ill att dessa
material féster hardare pa tanden. Det dr absolut nodvandigt att skrubba ytan med Consepsis
Scrub eller pimpsten for att sékra att preparationen &r helt ren. Detta garanterar att bondingen inte
komprometteras, vilket minskar mdjligheten till mikroldckage och missfargning under restorationen.

4. For den slutliga bondingen och tatningen av restorationerna ar det mycket viktigt att noggrant skrubba
och rengtra preparationen for att undvika mikroldckage och minskad bondingstyrka.

5. Hemostatika maste skoljas noggrant bort fran preparationsomradet med en kraftig luft/vattenstrale for
att undvika reaktion med material av polyester och pé s& sétt kompromettera aviryckets ytsida.

6. D ett sjdlvetsande bondingmedel anvandas ska tandens/preparationens yta skrubbas med
pimpsten eller Consepsis Scrub och tvattas grundligt fore applicering. Det &r inte nodvandigt dd
ett bondingsystem med fosfor anvands eller d& konventionell glasjonomer, zinkfosfat eller liknande
cement anvands.

7. Foratt undvika bla missfargning ska dessa jarnsulfathemostatika inte blandas med adrenalin eller
nagon annan undantrdngningstrad som genomdrankts med adrenalin (sésom Ultrapak E).

8. Skolj alltid grundligt bort hemostatika fran vavnaderna fore applicering av andra kemikalier sdsom
peroxidbaserade produkter

9. Anvdnd inte pa patienter som &r allergiska mot jarnsulfat.

. Ultradents hemostatika &r avsedda for intraoral anvéndning. Kontrollera flodet i alla sprutor fore
intraoral applicering. Om det finns motstand ska spetsen bytas ut och flddet kontrolleras pa nytt.
Anvand endast rekommenderade spetsar.

11. Missférgning av mjukvévnad ar tillfallig.

12. Alla sprutspetsar och tomma sprutor &r engangsprodukter och endast avsedda fér engangsbruk for
att undvika korskontamination. Fyll en tom spruta med den méangd material som behdvs for den
individuella patienten. Kasta bort sprutan efter anvéndningen.

13. Forfylida sprutor kan anvandas flera gdnger da de skyddas efter varje anvandning med sprutskydd.
F6lj bruksanvisningen for sprutskydd. Tillslut sprutan med Luer-lock-locket och desinficera sprutan
med ett desinficeringsmedel som ar lampligt f6r medicinska anordningar och som inte har ngon
proteinfixeringseffekt. (i USA mellanniva)

14. Setill att inte produkten svéljs.

15. Undvik kontakt med kléder.

Anvénd skyddsklader och 6gonskydd da du laddar och hanterar dessa jérnsulfathemostatika.

17. Kasta bort anvanda spetsar och tomma sprutor pd korrekt stt.

0BS: For sékerhetsdatablad och ytterligare information om anvandningen av véra produkter hanvisas till
www.ultradent.com
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ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & Visco

Stat Plus® koagulerende ha&mostasemidler DA

ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X ja ViscoStat Plus® -verta hyydyttavat hemostaattiset valmisteet Fl

Beskrivelse

ViscoStat er et 20 % jernsulfat-gkvivalent hemostasemiddel med inaktive bindemidler i et viskast, vandigt

berestof. Det beskadiger hverken hardt eller bladt vaev, og har en pH-vardi pa ca. 1,0.

Astringedent hamostasemiddel er en 15,5 % jernsulfat-akvivalent vaeske i en vandig barer med en

pH-veerdi pa ca. 1,0

Astringedent X hazmostasemiddel er en 12,7 % jernion vandig oplgsning, der indeholder jernsubsulfat og

jernsulfat med en pH-vaerdi pd ca. 1,0.

ViscoStat Plus er en 22 % jernkloridoplasning, som er nensom overfor alle va&v og let kan vaskes af.

Brugsanvisning

Anvendes til at stoppe forskellige grader oral kapill&rbladning eller sulcusvaesker under tandlegebehandling

og oralkirurgiske indgreb, herunder: faste proteser, preeparation af restaureringer og parodontalbehandling.

Astringedent eller ViscoStat kan ogsa anvendes til retrogade fyldninger, impakterede teender, gingivektomier

og som et fikseringsmiddel ved pulpotomier. Astringedent X anvendes til indgreb, der kraever dybere

hemostase, og er ikke s n&nsomt ved vaevet som ViscoStat og den almindelige Astringedent, men dog

mere nensomt end andre jernsulfatoplasninger. BEMARK: Fortyndet Astringedent X svarer ikke til ViscoStat

eller Astringedent. ViscoStat Plus anvendes ikke som et fikseringsmiddel ved pulpotomier.

Levering

ViscoStat', Astringedent?, Astringedent X* og ViscoStat Plus* as i 30 ml flasker** preefyldte 1,2 ml sprojter'

0g 30 ml IndiSpense-sprajter'23#

Sadan fyldes tomme 1,2 ml sprejter fra IndiSpense-sprejter:

a. Tag luerhetten af IndiSpense-sprajten.

b. Skruen 1,2 ml sprajte fast pa gevindet pa Indi-Spense-sprajten.

c. Tryk ned pd IndiSpense-stemplet, indtil sprejtestemplet pa 1,2 ml er fyldt med den gnskede mengde.

d. Tag sprejterne fra hinanden, og st hetten tilbage pa IndiSpense-sprajten.

e. Fastsat en spids (Metal Dento-Infusor).

f. Kontroller flowet inden intraoral anvendelse.

Brugervejledning - Aftryk

1. Tag luerhatten af 1,2 ml sprejten (hvis relevant), og set derefter en spids pa (Metal Dento-Infusor).

Kontroller flowet inden intraoral anvendelse.

Brug et handfladegreb til langsomt at trykke oplasningen ud samtidigt med at gnubbe den op mod det

blgdende vv (fig. 1).

Fortst hele vejen rundt om praeparationens omkreds, mens der stadigt trykkes vaeske ud, som gnubbes

ind i det bledende vav for at stoppe bladningen og fierne aflejret koagel (fig. 2 og 3).

Nér der ses overskydende markt koagel, skal en assistent forsigtigt skylle omradet med vand og derefter

fierne det med suget. Der er opnédet hamostase, ndr der ikke dannes mere nyt koagel.

Nér der er opndet hamostase, skal trefunktionssprajten anvendes med et godt tryk for at rengare

praparationen og kontrollere hemostasen (fig. 4). Hvis der ses ny bledning, gentages trin 3-5 pa det

bladende omrade, og det kontrolleres igen med trefunktionssprajten.

BEMZERK: Anbefalet kontakitid for Ultradent haemostasemidler med jernsulfat er 1-3 minutter og op til

maksimalt 10-20 minutter.

For at undgé krydskontaminering skal der anvendes nye sprajter og spidser for ekstra mengder.

7. Udpak pochen med passende starrelse Ultrapak eller andre pochefibertréde (fig. 5). For at opnd
optimal udpakning kan der anbringes en lille smule hemostasemiddel (Astringedent, ViscoStat og
aluminiumklorid eller aluminiumkloridoplasninger) i et dappenglas, hvori pochefibertrdden kan lgges i
blgd inden anvendelse. (fig. 5).

8. Skyl praeparationen og det omgivende vav grundigt. Vent 1-3 minutter, inden traden fiernes.

BEMZERK: Praparationen skal helst rengeres med et skuremiddel, som f.eks. Consepsis Scrub, inden det

endelige aftryk tages.

9. Tag pochefibertraden ud, skyl med trefunktionssprajten, tiek for hamostase, og tag aftrykket.

Brugervejledning — Bondede direkte restaureringer

1. Folg trin 1 0g 2 i afsnittet Aftryk for at klargare sprajten.

BEMARK: Hvis der er tilstrekkelig plads i det bladende omrade, falges trin 3-9 i afsnittet Aftryk ovenfor.

2. Leg Ultrapak eller anden pochefibertréd i bled i heemostasemidlet.

3. Udpak pochen og kontroller sulcusvaeske ved forsigtig anvendelse af pochefibertrad i passende storrelse.

4. Skyl preparationen og det omgivende vaev grundigt med trefunktionsspraiten for at rengare og kontrollere
for h@mostase (se RENGRING herunder).

5. Gnid preeparations overflade med pimpsten eller Ultradents Consepsis Scrub.

6. Vent 1-3 minutter, inden traden fjernes.

BEMARK: Pochefibertraden kan fiernes eller kan blive siddende pa plads for at beskytte bladdelsvavet

7. Skyl og ter igen med trefunktionssprajten. Anbefalet kontakttid for Ultradent hazmostasemidler med
jernsulfat er 1-3 minutter og op til maksimalt 10-20 minutter.

RENG@RING: Nar tanden ikke er grundigt rengjort, kan resterende hemostasemiddel eller koagel efterladt

pé tandoverfladen eller omgivende vav kontaminere dentin- og/eller emaljesubstrat, og derved forringe

bondingen og forseglingen og fordrsage mikrolekage. Hemosiderin fra resterende blod i sulcus eller i

koaglet kan bevage sig mellem restaureringen og tanden, og derved danne en merk misfarvning pé den

underliggende preeparation. Dette kan opsta i labet af et par dage eller uger efter restaureringen er sat pd

plads og kraever genbehandling og udskiftning. Ved anvendelse af et total &ts-bondingsystem med fosforsyre

er fosforsyren en hjalp til at fierne resterende hazmostasemiddel fra overfladen, men det anbefales dog altid at

bruge pimpsten eller Consepsis Scrub. Nar der anvendes et selvtsende bondingsystem, skal preeparationen

altid gnides med pimpsten eller Ultradent's Consepsis Scrub med en gummikop eller STARbrush

8. Appl\cer bondmgm\dle og fyldningsmaterialet nmge producentens vejledninger.

Bruger restaureringer

1. Folg trin 1-7 for “Bondede direkte restaureringer.” Lees og forstd ‘RENG@RING”

2. Nér preeparationen er grundigt ren, fortsettes med cementering af den endelige restaurering.

W
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BM/ERK: Temporzre cementer og/eller proteinmuciner fra spyt kan kontaminere praeparationerne. Nar
mineralbaserede hemostasemidler, (fx — Ultradent's heemostasemidler med jernsulfat) kommer i kontakt
med proteinmuciner, sidder de mere fast pa praeparationen, og der kraeves en mere aggressiv gnidning,

efter der er opndet heemostase. For at undga darlig bondingstyrke og mikrolekage som beskrevet ovenfor i
“RENG@RING", skal rengering med Ultradent's Consepsis Scrub og en gummikop eller STARbrush foretages

Kuvaus

ViscoStat on 20 % ferrisulfaattia vastaava hemostaattinen liuos, joka siséltad inerttejd sidosaineita viskoosissa
vesipohjaisessa kantoaineessa. Se on hellavarainen kovia tai pehmytkudoksia kohtaan ja sen pH on noin 1.0.
Astringedent-hemostaattivalmiste vastaa 15,5-prosentlista ferrisulfaattiliuosta. Sen kantoaine on vesipitoinen,
ja sen pHon ~1,| O

inden det endelige aftryk tages og inden den endelige cementering. Hvis der ses en mark misfarvning pd

praeparationen ved fiernelse af provisoriet, er den normalt opstaet pga. den provisoriske cements manglende

forseglingsevne, hvorved hamosiderin kan bevage sig mellem praeparationen og provisoriet. Dette

kan opsté i lebet af et par dage eller uger efter provisoriet er midlertidigt cementeret. Misfarvningen kan

vare vanskelig at fierne og kraever vavsfiernelse og/eller ultralydsinstrumentering efterfulgt af aggressiv

gnidning med pimpsten eller Consepsis Scrub. Problemet kan undgés ved brug af en hydrofil provisorisk
forseglingscement som f.eks. UltraTemp regular.

Brugervejledning - Vitale pulpotomier (KUN Astringedent eller ViscoStat)

1. Felgtrin 1 0g 2 i afsnittet Aftryk for at klargare sprajten.

2. Gnid grundigt pa det bladende omrade. Nar der ses overskydende markt koagel, skal en assistent
forsigtigt skylle omrédet med vand og derefter fjerne det med sug.

3. Fjern alt hemostasemiddel og overskydende koagel med en ekskavator og kraftig anvendelse af
trefunktionssprajten. Anbefalet kontakttid for Ultradent heemostasemidler med jernsulfat er 1-3 minutter
0g op til maksimalt 10-20 minutter.

4. Applicer et sé tyndt lag ZOE som muligt efterfulgt af et lige sa tyndt lag Ultra-Blend Plus for at stille
dentinoverfladen il rddighed for bonding.

5. Apphcer bondmgm\dlel og fyldningsmaterialet ifalge producen ens vejledninger.

Brugervejl kirurgi (KUN Astr eller ViscoStat)

1. Felgtrin1og2i atsm ttet Aftryk for at klargare sprajten.

2. Brug et handgreb til langsomt at trykke oplasningen ud samtidigt med at gnide den fast op mod den
bladende knogle og tilstadende bladende vav. Nér der ses overskydende markt koagel, skal en assistent
uafbrudt skylle omradet med sterilt vand og derefter fjerne det med sug. Anbefalet kontakttid for Ultradent
haemostasemidler med jernsulfat er 1-3 minutter og op til maksimalt 10-20 minutter.

3. Nér der er opndet haemostase, kan den retrograde fyldning l&gges.

4. Huvis der anvendes et knoglegraftsprodukt, skal alt haemostasemiddel og overskydende koagel fiernes
forsigtigt fra knoglen med en curette og sterilt vand for at genstarte bladningen til helingsprocessen.
Sméd maengder koagel inde i kapillaerer og smé Kar er ikke et problem.

5. Luk operationsstedet

Fnrhnldsregler og advarsler:

Ls og forsté alle vejledninger, forholdsregler og advarsler naje inden brug.

2v Hazmostasemidler og/eller blodh@mostatiske blandinger kan forhindre optimal adhasion og fare til
misfarvende mikrolaekage under “direkte bondede” restaureringer. De skal grundigt vaskes af med
trefunktionssprajten og pimpsten eller Consepsis Scrub. Resterende slim, koagel eller h&emostasemiddel
kan kontaminere bondingfladen og/eller forhindre polymerisering/afbinding af resinmaterialer.
Temporzr cement og proteinmuciner kan kontaminere praparationsoverfladerne ved indirekte “bonded/
cementerede” restaureringer. Mineralbaserede adstringentia, sasom jernulfat, kan forarsage, at disse
stoffer vil sidde mere fast pa tandoverfladen. Det er yderst nadvendigt at gnide overfladen kraftigt med
Consepsis Scrub eller pimpsten for at sikre, at preeparationsstedet er fuldstandigt rent. Dette vil sikre,
at bondingen ikke kompromitteres, hvilket reducerer risikoen for mikrolekage og misfarvning under
restaureringen.

Ved den endelige bonding og cementering af restaureringer er grundig gnidning og rensning af
preeparationen yderst vigtig for at undgd mikrolekage og formindsket bondingstyrke.
Hamostasemidler skal grundigt vaskes af preeparationsstedet med trefunktionsspreiten for at undga
reaktion med polyestermaterialer og deraf falgende kompromittering af afbindingen pa aftrykkets
overflade.

6. Ved anvendelse af selvatsende bondingmidler skal tanden/preparationens overflade gnides kraftigt
med pimpsten eller Consepsis Scrub og grundigt vaskes inden applicering. Dette er ikke nadvendigt
ved anvendelse af bondingsystemer med fosforsyre eller ved anvendelse af konventionel glasionomer-,
zincfosfat- eller lignende cementer.

7. For at undgé bla misfarvning ma disse hamostasemidler med jernsulfat ikke blandes med epinephrin
eller andre epinephrinimpraegnerede pochefibertréde (som fx Ultrapak E).

8. Haemostasemidler skal altid grundigt vaskes af veev inden anvendelse af andre kemikalier som f.eks.
peroxidbaserede produkter.

9. Ma ikke anvendes pa patienter, der er allergiske over for jernsulfat.

10. Ultradent's hemostasemidler er beregnet til intraoral anvendelse. Kontroller flowet af alle sprajter inden
intraoral anvendelse. Hvis der mades modstand, skal spidsen udskiftes og kontrolleres igen. Der ma kun
anvendes anbefalede spidser.

11. Misfarvning af bleddelsveev er temporzr.

12. Alle sprajtespidser og tomme sprajter er kun beregnet til engangsbrug for at undga krydskontaminering
Fyldt en tom sprejte med den mangde materiale, der er nadvendig til den individuelle patient. Bortskaf
sprajten efter anvendelse.

13. Preefyldte sprajter kan anvendes flere gange, nar de dakkes med hygiejneposer, hver gang de anvendes.

Ls vejledningerne til hygiejneposerne. Sat luerlock-hatten tilbage pa sprejten og desinficér sprejten

med et desinficeringsmiddel til medicinsk udstyr uden proteinfiksering (i USA: mellemniveau).

Produktet md ikke indtages.

15. Undgé kontakt med bekl&dning

16. Brug beskyttelsesbekledning og gjenveern ved handtering af heemostasemidler med jernsulfat.

17. Bortskaf de brugte spidser og tomme sprajter pa korrekt vis.

BEMARK: Besag www.ultradent.com for sikkerhedsdatablade og yderligere oplysninger om vores produkter
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Astr ivalmiste on 12,7-prosenttinen rautaioniliuos. Se siséltad vesipohjaisessa
liuoksessa lemsubsullaama ja ferrisulfaattia. Sen pH on ~1,0.

ViscoStat Plus on 22-prosenttinen ferrikloridiliuos, joka on hellévarainen kaikille kudoksille, ja se on helppo
poistaa pesemélld.

Kéyttoaiheet
Eriasteisten suun alueen kapillaariveren- tai sulkusnestevuotojen tyrehdyttamlseen hammashoidon ja
suukirurgian aikana. N&itd ovat mm.: kiinted protetiikka, restauraatiot ja parod 0idot.

Astringedent- tai ViscoStat-valmisteita voidaan kayttda myos retrotéyttgihin, imr hampaissa

ymmérrd kaikki puhdistusta koskevassa ohjeessa esitetyt seikat.
2. Sen jalkeen kun valmiste on puhdistettu perusteellisesti, jatka sementdimalld lopullinen restauraatio.
HUOMAUTUS: Valiaikai it ja/tai syljen limap voivat kontaminoida vaimisteen pinnat. Kun
mineraalipohjaiset hemostaatit (ts. L ferrisulfaattit it) padsevat ke
kanssa, ne tarttuvat valmisteeseen lujemmin, mikd edellynaa tehokkaampaa hankauspuhdistusta verenvuodon
tyrehdyttémisen jalkeen. Sidost uksen heikentyminen ja mikrovuoto voidaan vélttdd noudattamalla edelld
puhdistusta koskevassa huomautuksessa esitettyjd ohjeita koskien puhdistusta Ultradentin ConsepSIS Scrub
-valmisteella kdyttden kumilaikkaa tai STARbrush-harjaa ennen lopullisen jaljenndksen ottoa ja ennen lopullista
sementointid. Jos valiaikaisia restauraatioita poistettaessa niissé iimenee tummia varjdytymid, se on merkki
siitd, ettd on kdytetty ei-tiivistavid vdliaikaissementteja, minkd vuoksi hemosideriinid on paassyt kulkeutumaan
valmisteen ja véliaikaisrestauraation véliin. Tétd voi ilmetd péivien tai viikkojen kuluessa véliaikaisrestauraation
kiinnittdmisestd. Tama vérjdytymé voi olla erittéin itsepintainen, jonka poistaminen vaatii napakkaa kyretintia
ja/tai ultradd jota seuraa aggressiivinen hankaus hohkakivelld tai Consepsis Scrub -valmisteella.

ienkudoksen poiston ja fiksatiivina pulpotomioiden yhteydessd. Astringedent X -valmistetta voidaan kayttéa

tilanteissa, joissa vaaditaan tehokkaampaa hemostaasia. Se ei ole yhtd helldvarainen kudoksille kuin ViscoStat

ja tavanomainen Astringedent, mutta kuitenkin helldvaraisempi kuin muut rautasulfaattiliuokset. HUOMAUTUS:

Laimennettu Astringedent X ei ole yhtd tehokas kuin ViscoStat tai Astringedent. ViscoStat Plus -valmistetta ei

kaytetd fiksatiivina pulpotomioiden yhteydessa.

Pakkausmuodot

ViscoStat!, Astringedent?, Astringedent X* ja ViscoStat Plus* toimitetaan in 30 ml:n pulloissa®* esitéytetyissd 1,2

ml:n ruiskuissa' ja 30 ml:n IndiSpense-ruiskuissa’?3*

Tyhjien 1,2 ml ruiskujen tayttd IndiSpense-ruiskuilla.

a. Poista luer-korkki IndiSpense-ruiskusta.

b. Kiinnitd 1,2 ml:n ruisku Indi-Spense-ruiskun koiraskierteisiin.

c. Paina Indispense-ruiskun ménté samalla kun ohjaat 1,2 ml ruiskun mént&a siten, ettd ruisku tayttyy halutulle
tasolle.

d. Irrota ruiskut toisistaan ja sulje IndiSpense ruisku luer-korkilla.

e. Liitd tyoskentelykarki lujasti (Metal Dento-Infusor).

f. Varmista virtaus ennen kuin levitat valmistetta suunsiséisesti.

Kayttoohjeet - Jaljenndkset

1. Irrota Luer-korkki 1,2 ml:n ruiskusta (jos sen kiinnitetty) ja liitd sen jélkeen tyoskentelykérki (metallinen

Dento-Infusor)

Varmista virtaus ennen kuin levitét valmistetta suunsisdisesti.

Pursota liuosta hitaasti kimmenotteella hangaten samalla napakasti vuotavia kudoksia (kuva 1)

. Jatka valmisteen levittamista koko valmisteen ympérille, pursottaen ja hangaten liuosta leikatun kudoksen

pinnalle verenvuodon tyrehdyttdmiseksi ja muodostuneen hyytymén poistamiseksi (kuvat 2 ja 3).

Jos muodostuu liiallista tummaa hyytyméd, avustajan tulee ruiskuttaa alueelle helldvaroin vettd ja poistaa

hyytymd imulla. Verenvuoto on tyrehtynyt, kun uutta hyytymad ei endé muodostu.

Kun verenvuoto on tyrehtynyt, puhdista valmiste perusteellisesti napakalla ilma/vesisuihkulla ja tarkasta

hemostaasi uudestaan (kuva 4). Jos verenvuoto ei ole tyrehtynyl toista ylld mainitut kohdissa 3-5 mainitut

toimenpiteet vuc ja tarkista uudestaan ilmy hkulla.

HUOMAUTUS: Ultradentin ferrisulfaattia siséltavien hem suositeltu iaika on 1-3

minuuttia ja enintdan 10-20 minuuttia.

Jos valmistetta tarvitaan lisad, kdytd uusia ruiskuja ja karkid ristikontaminaation vélttdmiseksi.

7. Syrjéytd ienkudos tamponoimalla ientasku sopivan kokoisella Ultrapak- tai muulla ientaskulangalla (kuva 5)
Parhaan syrjdytyksen ja hemostaasin aikaansaamiseksi voidaan pieni maéré hemostaattiliuosta (Astringedent,
ViscoStat, alumiinikloridia tai alumiinikloridiliuosta) laittaa kuppiin ja kastella ientaskulanka ennen
tamponointia. (Kuva 5)

8. Huuhtele valmiste ja viereiset kudokset perusteellisesti. Odota 1-3 minuuttia ennen langan poistamista

HUOMAUTUS: Valmiste pitéisi mieluiten puhdistaa hankaavalla tuotteella kuten Consepsis Scrub ennen

lopullisen jaljenndksen ottamista.

9. Poista ientaskulanka ja huuhtele napakasti ilma/vesisuihkulla, tarkista hemostaasi ja ota jéljennds.

Kayttdohjeet — Suoraan sidostettavat restauraatiot

1. Valmistele ruisku noudattamalla jéljenndsten ottamista koskevan kohdan vaiheita 1ja 2.

HUOMAUTUS: Jos tila sallii kohdassa, noudata y!ld jaljenndksen ottamista k

esitettyjd vaiheita 3-9.

2. Liota Ultrapakia tai muuta ientaskulankaa hemostaattiliuoksessa.

3. Syrjéytd kudos ja estd sulkulaarisen nesteen padsy kohtaan pakkaamalla sulkukseen sopivan kokoista lankaa.

4. Puhdista valmiste taas napakalla ilma/vesisuihkulla ja tarkista f (Lue jaljempand
esitetyt puhdistusta koskevat ohjeet).

5. Puhdista valmisteen pinta hohkakivelld tai Ultradentin Consepsis Scrub -valmisteella.

6. Odota 1-3 minuuttia ennen langan poistamista.

HUOMAUTUS: Lanka voidaan poistaa tai jtta paikalleen suojaamaan pehmytkudoksia.

7. Huuhtele hammasvalit taas napakalla iima/vesisuihkulla ja kuivaa. Suositeltu késittelyaika kaytettédessd
Ultradentin ferrisulfaattinemostaatteja on 1-3 minuuttia ja enintaén 10-20 minuuttia.

PUHDISTUSTA KOSKEVA HUOMAUTUS: Jos hammasta ei puhdisteta perusteellisesti, hemostaattivalmisteen tai

hyytymien ja&mét hampaan pinnalla tai viereisissa kudoksissa voivat kontaminoida dentiini- ja/tai kiilleainetta ja

vaarantaa siten sidostuksen ja tiivistyksen aiheuttaen mikrovuotoa. Sulkukseen tai hyytyméan jddneesta veresta
lahtdisin oleva hemosideriini saattaa siirtyd restauraation ja hampaan véliin muodostaen tumman vérjdytyman
sen alla olevaan valmisteeseen. Tétd voi ilmetd paivien tai viikkojen kuluessa restauraation kiinnittimisestd, mikd
voi johtaa uusintahoidon ja restauraation uusimisen tarpeeseen. Kaytettaessa totaalista fosforihappoetsaus-
swdoslus1ar|estelrnaa fosfonhappo edistdd hemostaattijagémén poi i pinnalta. Siitd huolimatta
suositellaan aina puhdistusta hohkakivelld tai Consepsw Scrub -valmisteella. Kun kdytetadn itse-etsaavaa
sidostusjérjestelmad, valmiste pitad aina puhdistaa hohkakivella tai Ultradentin Consepsis Scrub -valmisteella
kayttaen kumilaikkaa tai STARbrush-harjaa.

8. Sidosta ja restauroi valmistajan ohjeiden mukaisesti.

Kayttdohjeet — Epasuorasti sidostettavat/tiivistettavat/sementditavat restauraatiot

1. Noudata vaiheita 1-7, jotka on esitetty suoraan sidostettavia restauraatioita koskevassa kohdassa. Lue ja
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kohdassa

Téma ongelma voidaan ehkdista kdyttdmalld tiivistévid hydrofiilisia véliaikaissementtejd kuten UltraTemp Regular.
Kayttdohjeet - Vitaalit pulpotomiat (VAIN Astringedent- tai ViscoStat)
Valmistele ruisku noudattamalla jéljenndsten ottamista koskevan kohdan vaiheita 1 ja 2.

2. Puhdista vuotokohta napakasti. Avustaja voi huuhdella lialliset tummat hyytymét pois hellévaraisella
vesisuihkulla ja imulla.

Poista hemostaatti ja ulkopuoliset hyytymét ekskavaattorilla ja huuhtele napakalla ilma/vesisuihkulla.
Késittelyaika kdytettdessa L ferrisulfaattit ja on 1-3 minuuttia ja enintdén 10-20
minuuttia.

4. Levitd ohut kerros ZOE-valmistetta ja sen jdlkeen Ultra-Blend Plus -valmistetta pitaen molemmat kerrokset
erittdin ohuina, jotta dentiinin pinta on kéytettévissa sidostusta varten.

5. Sidosta ja restaurol valmistajan ohjeiden mukaisesti.

Kayttdohjeet - ttiset toi (VAIN tai ViscoStat)

1. Valmistele ruisku noudattamalla jaljenndsten ottamista koskevan kohdan vaiheita 1 ja 2.

2. Paina ruiskun méannan vartta kimmenelld ja pursota valmistetta hitaasti hangaten napakasti vuotavaa luuta
ja viereisid vuotavia kohtia. Avustajan pitda jatkuvasti huuhdella liialliset tummat hyytymét pois steriililld
vedelld ja imulla. Suositeltu kasittelyaika kaytettdessd Ultradentin ferrisulfaattihemostaatteja on 1-3
minuuttia ja enintéén 10-20 minuuttia

3. Aseta paikka kun verenvuoto on tyrehdytetty.

4. Jos kdytetadn luusiirteitd, poista kaikki hemostaatti ja ulkopuoliset hyytymét luuontelosta kyretilld ja steriililld
vedelld, jotta luun paranemiseen tarvittavan verenvuodon palauttamiseksi. Pienet hyytymét kapillaareissa tai
muissa pienissé suonissa eivat muodosta ongelmaa.

5. Sulje leikkauskohta.

Varoituksia ja varotoimenpiteita:

1. Lue kaikki ohjeet, varotoimet sekd kayttdturvallisuustiedote huolellisesti ja sisdistd ne ennen kayttod.

2. Hemc 1 fai f ja veren seokset saattavat estdd hyvan tarttuvuuden, mikd voi
johtaa *suoraan sidostettujen” restauraatioiden alaiseen vrjddvadn mikrovuotoon. Vaimistellut kohdat on
puhdistettava huolellisesti voimakkaalla ilma/vesi jaftai t hohkakivellé tai Consepsis
Scrub -valmisteella. Liman, hyylymlen tai hemostaatin jaamt voivat kontaminoida sidostuskohdan ja/tai
estdd resiinien kovettumisen tai p erisaation

3. Epésuorasti “sic ioita kdytettdessd véliail ja liman proteiinit
voivat kontaminoida myds va\m\steen pmnal Supistavat, mineraaleja siséltavat vaimisteet kuten ferrisulfaatti
voivat tehostaa néiden materiaalien tarttumista hampaaseen. Hampaan pinnan puhdistaminen Consepsis
Scrub -puhdistusaineella tai hohkakivelld on ehdottoman valttdméttntd, jotta varmistetaan, etta valmisteen
pinta on tdysin puhdas. Tama varmistaa, ettd sidostus ei heikkene, mikd pienentédd mikrovuodon ja
restauraation alaisen vérjaytyman riskid.

4. Ennen restauraatioiden lopullista sidostusta ja tiivistystd on aivan oleellista, efté valmisteet hangataan ja
puhdistetaan mikrovuotojen ja sidostuksen heikentymisen vélttémiseksi

5. Hemostaatit pitad poistaa napakalla ilma/vesisuihkulla, jotta véltetdén niiden reagointi
polyesterimateriaalien kanssa, mika heikentad jéljenncksen pinnan kovettumista.

6. Jos itse-etsaavia sidostusaineita joudutaan kayttamaan hemnstaalhsten valmlstewden kayton jalkeen, pinnat

on aina puhdistettava Consepsis Scrub tai hohkakivelld ja ennen itse-etsaavien
sidostusaineiden levitystd. Tamd ei ole tarpeen, kun kdytetddn fosforihappopohjaisia sidostusjdrjestelmié tai
kun kéytetdan lasi-ionomeeri- tai sinkkifosfa: d tai vastaavia sementtejd

7. Siniseksi varjaytymisen valttamiseksi ferrist misteisiin ei saa sekoittaa
adrenaliinia tai adrenaliinilla kylldstettyjd avauslankoja (kuten Ultrapak E),
8. Poista aina hemostaattiset valmisteet kudoksista pert

kuten peroksidipohjaisten valmisteiden kayttd.

ennen muiden

9. Ald kdytd potilaille, jotka ovat allergisia ferrisulfaatille.

10. Ultradentin hemostaattiset i on tarkoitettu 1 kdyttoon. Varmista virtaus kaikista
ruiskuista ennen kuin levitdt ainetta suunsisaisesti. Jos virtausvastusta iimenee, vaihda kérki ja tarkista
virtaus uudelleen. Kéytd ainoastaan suositeltuja kérkia.

11. Pehmytkudosten varjdytyminen on tilapéista.

12. Kaikki ruiskun kérjet ja tyhjat ruiskut ovat kayton jélkeen hévitettdvid ja kertakdyttoisid ristikontaminaation
valttdmiseksi. Taytd tyhja ruisku yhtd potilasta varten tarvittavalla méérélld. Havitd ruisku kdyton jalkeen.

13. Esitdytettyjd ruiskuja voidaan kéyttad useita kertoja, jos ne suojataan kunkin kdyttokerran aikana
i Huomioi rui 1 kayttoohjeet. Sulje ruisku uudestaan luer-lock-korkilla ja
desinfioi ruisku l&akinnéllisten vélineiden desinfiointiin sopivalla valmisteella, joka ei fiksoi proteiingja
(USA:ssa: keskitason valmisteella).

14. Varmista, ettei potilas niele valmisteita

15. Valtd valmisteiden joutumista vaatteille.

16. Kéytd suojavaatetusta ja silmésuojia kun lataat ja késittelet néité ferrisulfaattihemostaatteja.

17. Havita kéytetyt kérjet ja tyhjét ruiskut asianmukaisesti.

HUOMAUTUS: Kaytttturvallisuustiedotetta ja tuotteidemme kayttod koskevia lisatietoja on saatavana

verkkosivustoltamme www.ultradent.com
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TH - B

TH - vinanevasanld

EN - See Instructions

DE - Siehe Anleitung

FR - Cf. instructions

NL - Zie gebruiksaanwijzing
IT - Vedere le istruzioni
ES - Vea las Instrucciones
PT - Vejaas instrugdes
SV - Seanvisningar

DA - Se brugsanvisningen
FI - Lue kéyttdohjeet

NO - Se instruksjoner

EL - Acite ic oSnyieg
RU - Cm. mucTpykimo
PL - Patrz: instrukcje
TR - Talimatlara bakin
AR - clagdaill syl

KO - AEAf &1

H- S0

TH - qdusaunsle

EN - Health hazard

DE - Gesundheitsgefahr

FR - Dangereux por la santé
NL - Gevaar voor de gezondheid
IT - Pericolo per la salute
ES - Peligro para la salud

PT - Riscos a salde

SV - Hlsofara

DA - Sundhedsfarlig

FI - Terveysvaara

NO - Helsefare

EL - Kwdvvevel ty vyela
RU - Omacho s 350poBbs
PL - Zagrozenie dla zdrowia

TR - Sagllk i¢in tehlikeli
AH - BUSN

_ 7-|7L SaE
ZH - @i)%fi%

TH - duasgsaguIw

EN - Store at room temperature

DE - Bei Raumtemperatur lagern

FR - Entreposer a température ambiante

NL - Bij kamertemperatuur bewaren

IT - Conservare a temperatura ambiente

ES - Almacene a temperatura ambiente

PT - Armazene em temperatura ambiente

SV - Forvaras i rumstemperatur

DA - Opbevares ved stuetemperatur

FI - Sdilyta huoneenlammdssa

NO - Lagre ved romtemperatur

EL - ®uvhdooeta o¢ Beppokpasia dwpatiov
RU - Xpauuts npu koMHaTHOI! TeMmeparype
PL - Przechowywaé w temperaturze pokojowej
TR - Oda sicakliginda muhafaza edin

AR - A5l e da 5 (8 ad5a 8
KO - &l =t

ZH - iiﬁﬁ%‘ﬁ

TH - daAy o amugiivas

EN - Dentist Dispensed.

DE - Vom Zahnarzt abzugeben.

FR - Distribué par le chirurgien dentiste.
NL - Door de tandarts verstrekt.

IT - Prescritto dal dentista.

ES - Administrado por el Dentista.

PT - Administrado pelo dentista.

SV - Appliceras av tandldkare.

DA - Administreret af tandlage.

FI - Hammasladkdrin kdyttoon.

NO - Kun for bruk av tannlege.

EL - Awvépetar and Tov odovtiatpo.

RU - Jins mpumeHeHus B CTOMATONOTMH.
PL - Wydaje sie z przepisu dentysty.

TR - Disci tarafindan dagutilir.

AR - olea¥l conls 13 fya Jeat

KO- X|Zpolor ALREF £ Ql&Lich,
IH -y A A B L /ﬁﬁ

TH- vsorTaesiuaunny

For Canadian Import Only
Clinical Research Dental Supplies
London ON N6A 1M6

Viscostat - NPN 80016405
Astringedent X - NPN 80006172
Astringedent - NPN 80024496

N

EN - Recycle
DE - Recyclen
FR - Recycler
NL - Recyclen
IT - Riciclare
ES - Recicle
PT - Reciclavel
SV - Atervinn
DA - Genbrug
Fl - Kierréta

NO - Resirkuler

EL - Avaxvkhwote o
RU - Yrumusuposars

PL - Odda¢ do recyklingu
TR - Geri doniistiiriin
AR - sl sdlely 8

KO - xHetE
IH - Bl
TH - Flanéa

EN - Not for injection.

DE - Nicht zur Injektion.

FR - Ne pas injecter.

NL - Niet injecteren.

IT - Non per iniezione.

ES - No debe inyectarse.

PT - Nao injetar.

SV - Ej for injektion.

DA - Ikke til injektion.

FI - Ei injektiokdyttson.

NO - IKkke til injisering

EL - Mn evéapo.

RU - He msa mupexiuit.

PL - Nie nadaje sie do iniekcji.

TR - Enjekte edilmek igin kullaniimaz.
Lz
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KO - F5IX| oA,

IH - s A,

TH- hlgsmn

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

ViscoStat®, Astringedent®, Astringedent® X & ViscoStat Plus®
Coagulative, Hemostatic Agents

Manufactured by:

Ultradent Products Inc

505 West 10200 South

South Jordan Utah 84095 USA
Made in USA

© Copyright 2016 Ultradent Products, Inc. All Rights Reserved.

EN - Corrosive EN - Use by date
DE - Atzend. DE - Verfallsdatum
FR - Corrosif FR - Date de péremption
NL - Corrosief NL - Uiterste gebruiksdatum
IT_ - Corrosivo IT - Utilizzare entro
ES - Corrosivo ES - Usar antes de
PT - Corrosivo PT - Usar até a data
SV - Frétande SV - Anvénd fore datum
DA - Atsende DA - Udlgbsdato
FI - Sydvyttavd FI' - Viimeinen kdyttoajankohta
IEILO - Etsegde NO - Bruk fer dato

- ABpwtikd EL - Hpepopnvia Méng
RU - Exxoe RU - MCﬂgHbI?OBaqu)I?)
PL - Produkt zracy PL - Data waznosci
TR - Asindiricadir TR - Son kullanma tanhl
AR - X 30la AR - Raduall eletil g
KO - EAIAM KO - ZI R L77x| MQ
IH - /f*;éz'fé H - AR
TH - Ainnsau TH - lafanaluiuid

[REP] Ultradent Products GmbH
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7127617 051016

LOT

EN - Lot Number

DE - Chargennummer
FR - Numéro du lot
NL - Batchnummer
IT - Numero del lotto
ES - Ndmero de Lote
PT - Namero do lote
SV - Satsnummer
DA - Lotnummer

Fl - Erdnumero

NO - Varenummer

EL - ApiBpog naptidag
RU - Homep napruu
PL - Numer serii
TR - Lot Numarast

AR - sssll )
KO- RE s
H- #5

TH - wunawagain
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