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PL Roztwér do ptukania kieszonek przyzebnych w dozowniku strzykawkowym

EN Solution for the irrigation of periodontal pockets in a syringe dispenser

FR Solution pour l'irrigation des poches parodontales dans une seringue

DE Losung zur Spulung von Zahnfleischtaschen in einem Spritzenspender

ES Solucion para lairrigacion de las bolsas periodontales en jeringa dosificadora

IT Soluzione per I'irrigazione delle tasche parodontaliin un dispenser a siringa
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CS Roztok pro vyplach parodontalnich dasiiovych chobotl pomociinjekéniho davkovace

RO Solutie pentru irigarea pungilor parodontale intr-o seringd dozatoare

PT Solucdo para airrigagdo de bolsas periodontais em dispensador composto por uma seringa
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PERIO-FLUSH

Roztwér do ptukania kieszonek przyzebnych w dozowniku strzykawkowym
Wyréb medyczny klasy |
PERIO-FLUSH to gotowy do uzycia roztwdr do oczyszczania i przemywania kieszonek przyzebnych. Moze by¢ stosowany
wspomagajgco w niechirurgicznym leczeniu kieszonek przyzebnych. Efektywnie usuwa zanieczyszczenia state z kieszonki
Nie zaburza odtwarzania przyczepu tacznotkankowego.
MECHANIZM DZIAtANIA
PERIO-FLUSH to izotoniczny roztwér soli mineralnych z dodatkiem czwartorzedowej soli amoniowe] (bromek domifenu).
Gtéwne dziatanie wyrobu PERIO-FLUSH polega na mechanicznym usunieciu tresci zapalnej z kieszonki przyzebnej.
WSKAZANIA DO STOSOWANIA
+ Zapalenia kieszonek przyzebnych, w szczegdlnosci:
+ w okolicach wypetnieri klasy Il lub w okolicy braku punktéw stycznych,
+ w okolicach zebéw z utrudnionym wyrzynaniem, zwtaszcza dsemek,
+ przed zabiegiem ekstrakcji, w kieszonkach sasiadujgcych z zebem przeznaczonym do usuniecia,
+ w okolicy koron,
+ w okolicy zebdw podtrzymujgcych klamry protez, klamry czy tuki ruchomych aparatéw ortodontycznych,
+ w okolicach statych aparatéw ortodontycznych.
+ Zapalenie tkanek miekkich pod pracami protetycznymi typu mosty;
+ Zapalenie tkanek miekkich pod protezami oraz ruchomymi aparatami ortodontycznymi;
+ Przemywanie kieszonek po usunieciu kamienia nazebnego
OGOLNA INSTRUKCJA POSTEPOWANIA Z WYROBEM
Jesli to mozliwe ogrzej PERIO-FLUSH do temperatury ciata, celem zmniejszenia dyskomfortu pacjenta w trakcie aplikacji wyrobu.
Odkrec zakretke a nastepnie zamocuj jednorazowy aplikator poprzez dokrecenie go do mocowania luer-lock strzykawki. Upewnij sie,
Ze system dozujacy dziata prawidtowo, poprzez delikatne naciéniecie tloczka strzykawki poza jamg ustng pacjenta, do pojawienia
sie kropli preparatu. Jesli preparat nie wyptywa, wymien aplikator na nowy. Jesli wszystko przebiegto prawidtowo, mozesz przystapi¢
do pracy z pacjentem. W tym celu wprowad? delikatnie aplikator do dna kieszonki przyzebnej. Po dotknieciu dna, odsur koniec
aplikatora ok. 1-2 mm od dna kieszonki i rozpocznij ptukanie, powoli naciskajac ttoczek strzykawki. Szczegdtowe instrukcje
postepowania w poszczegdlnych przypadkach klinicznych znajduja sie ponizej. Plucz az do momentu, gdy wylgcznie bezbarwny ptyn
wyplywa z kieszonki. Po zakoficzeniu ptukania pole¢ pacjentowi wyplucie resztek preparatu i wyptukanie ust ptynem do ptukania
jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Odkre¢ i zutylizuj zuzyty aplikator oraz oprézniona strzykawke zgodnie z zasadami.
INSTRUKCJA UZYCIA
ZAPALENIA KIESZONEK PRZYZEBNYCH:
« w okolicach wypetnien klasy Il lub w okolicy braku punktéw stycznych
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Usun state ztogi nazebne nie
uszkadzajgc przy tym warstwy cementu korzeniowego. W trakcie ptukania przesuwaj aplikator dokota wszystkich korzeni zeba,
starajqc sie trzymac koricdwke aplikatora w okolicy dna kieszonki. Okraz zab i kazdy korzer oddzielnie, upewniajac sie, ze cata
tres¢ zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie, gdy z kieszonki wyptywajg tresci zapalne bad? state pozostatosci usuwanego
kamienia nazebnego.
* w okolicach zeb6w z utrudnionym wyrzynaniem, zwtaszcza 6semek
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Usunr tre$¢ pokarmowg zgtebnikiem
lub innym narzedziem. W trakcie ptukania przesuwaj aplikator dokota zeba starajgc sie trzymac koficéwke aplikatora maksymalnie
gteboko. Okraz zab, upewniajgc sie, ze cata tre$¢ zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie, gdy z kieszonki wyptywajg tresci
zapalne lub zanieczyszczenia state
« przed zabiegiem ekstrakcji, w ki ysiaduj h z zgbem pr ym do usunigcia
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. W trakcie ptukania przesuwaj
aplikator dokota zeba starajac sie trzymac koricdwke aplikatora w okolicy dna kieszonki. Okraz zab, upewniajac sie, ze cata tres¢
zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie, gdy z kieszonki wyptywaja tresci zapalne bad? state pozostatosci usuwanego
kamienia nazebnego, a miejsce wprowadzenia do kieszonki przyzebnej narzedzi chirurgicznych jest wolne od zanieczyszczen.
* w okolicy koron
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Usunr tre$¢ pokarmowg zgtebnikiem
lub innym narzedziem z uwzglednieniem przestrzeni pod korong. W trakcie ptukania przesuwaj aplikator dokota zeba i pod
korona, starajac sie trzymac koricwke aplikatora maksymalnie gteboko. Okraz zgb, upewniajac sie, ze cata tres¢ zapalna zostata
wyptukana. Kontynuuj ptukanie, gdy z kieszonki lub spod korony wyptywaja tresci zapalne lub zanieczyszczenia state. Na czas
oczekiwania na nowg prace, wypeinij miejsca retencyjne pod korong, utrudniajac w ten sposéb odktadanie sie resztek pokarmowych.
« w okolicy zebéw podtrzymujacych klamry protez, klamry czy tuki ruchomych aparatéw ortodontycznych
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Usun state ztogi nazebne nie
uszkadzajac przy tym warstwy cementu korzeniowego. Dopasuj tymczasowo plyte protezy czy klamre usuwajgc miejsca ucisku
na btone $luzowg. Zaplanuj wykonanie nowego uzupetnienia protetycznego. Przeptucz obrzeknigtg powierzchnie dzigsta
a nastepnie przeptukuj kieszonke przesuwajgc aplikator dokota zeba starajac sie trzymac koricdwke aplikatora w okolicy dna
kieszonki. Okraz zab, upewniajac sie, ze cata tre$¢ zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie, gdy z kieszonki wyptywaja tresci
zapalne bad?Z state pozostatosci usuwanego kamienia nazebnego.
« w okolicach statych aparatéw ortodontycznych
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Usun state ztogi nazebne nie
uszkadzajac przy tym warstwy cementu korzeniowego. Odsuri zamek aparatu na bezpieczng odlegtos¢ od dzigsta (najczesciej
wystarczy odsuniecie o dodatkowe 2 mm). W trakcie ptukania przesuwaj aplikator dokota zeba starajac sie trzymac koricéwke
aplikatora w okolicy dna kieszonki. Okraz zab, upewniajac sie, ze cata tres¢ zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie,
gdy z kieszonki wyptywaja tresci zapalne badz state pozostatosci usuwanego kamienia nazebnego.
ZAPALENIE TKANEK MIEKKICH POD PRACAMI PROTETYCZNYMI TYPU MOSTY
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Zgtebnikiem lub innym narzedziem
usun tre$¢ pokarmowg z przestrzeni pomiedzy przestem mostu a dzigstem, unikajgc nadmiernego nacisku na dzigsto. Wprowadz
aplikator pod przesto, od strony wiasciwej jamy ustnej i rozpocznij ptukanie, przesuwajac aplikator wzdtuz przesta, od jednego zeba
filarowego do drugiego, starajac sig trzymac koncéwke aplikatora maksymalnie gteboko. W razie potrzeby wprowad? aplikator
od strony przedsionkowej i kontynuuj ptukanie, az do momentu, gdy cata tre$¢ zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie,
gdy spod mostu wyptywajg tresci zapalne lub zanieczyszczenia state.
ZAPALENIE TKANEK MIEKKICH POD PROTEZAMI ORAZ RUCHOMYMI APARATAMI ORTODONTYCZNYMI
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Dopasuj tymczasowo plyte protezy
badZ aparatu, usuwajgc miejsca ucisku na btone sluzowa. Upewnij sie, ze powierzchnia piyty protezy badZ aparatu jest gtadka
Jesli dopasowanie okaze sie nieskuteczne, zaplanuj wykonanie nowego uzupetnienia protetycznego. Przeptucz obrzeknietg
powierzchnie dzigsta.
PRZEMYWANIE KIESZONEK PO USUNIECIU KAMIENIA NAZEBNEGO
Pole¢ pacjentowi przemycie ust ptynem do ptukania jamy ustnej, najlepiej roztworem MUSON. Usun state ztogi nazebne nie
uszkadzajac przy tym warstwy cementu korzeniowego. W trakcie ptukania przesuwaj aplikator dokota zeba starajac si¢ trzymac
koricéwke aplikatora maksymalnie gleboko. Okraz kazdy zab, z ktérego zostat usuniety kamiert nazebny, upewniajac sie, ze cata
tred¢ zapalna zostata wyptukana. Kontynuuj ptukanie, gdy z kieszonki wyptywajg tresci zapalne badZ state pozostatosci usuwanego
kamienia nazebnego.
SKLAD WYROBU
woda oczyszczona, bromek domifenu, chlorek sodu, chlorek potasu, chlorek wapnia, aromat jabtkowy, aromat mietowy
PRZECIWWSKAZANIA
Nie stosowac u pacjentéw ze stwierdzong nadwrazliwoscig na ktérykolwiek ze sktadnikéw preparatu.
DZIALANIA NIEPOZADANE
Nie znane sg zadne dziatania niepozgdane zwigzane z uzyciem wyrobu, jednakze u oséb szczegélnie wrazliwych nie mozna
wykluczy¢ wystapienia objawdw uczulenia. W przypadku wystgpienia reakcji alergicznej nalezy zaprzestac stosowania wyrobu.
OGRANICZENIA W STOSOWANIU, INTERAKCJE
Nie stosowac do ptukania kanatéw korzeniowych. Nie uzywac w przypadku podejrzenia uszkodzenia lub defektu strzykawki
lub aplikatora. Nie uzywac¢ w przypadku stwierdzenia jakiejkolwiek zmiany we wtasciwosciach produktu.
$RODKI OSTROZNOSCI DLA PACJENTOW
Unika¢ kontaktu wyrobu z oczami. W razie kontaktu, przeptukac duzg ilodcig wody. Jesli wystapi reakcja alergiczna zaprzesta¢
dalszego stosowania produktu. W razie potrzeby zasiegna¢ porady specjalisty.
SRODKI OSTROZNOSCI DLA PERSONELU STOMATOLOGICZNEGO
Zawsze nalezy nosi¢ osobiste wyposazenie ochronne, takie jak rekawiczki, maske na twarz i okulary ochronne. Unika¢ kontaktu
wyrobu z oczami. W razie kontaktu, przeptukac duzg iloscig wody. Jesli wystapi reakcja alergiczna zaprzesta¢ dalszego stosowania
produktu. W razie potrzeby zasiegna¢ porady specjalisty. W celu ograniczenia ryzyka zranienia, aplikatory dotgczone do produktu
s tepo zakorficzone, pomimo to zawsze nalezy obchodzi¢ sie z nimi ostroznie.
PORADY DLA PERSONELU STOMATOLOGICZNEGO
Produkt jest przeznaczony do stosowania przez wykwalifikowany personel stomatologiczny u ogélnej populacji pacjentéw. Celem
zmniejszenia dyskomfortu pacjenta, przed aplikacjg roztworu do kieszonki przyzebnej, zaleca sig ogrzanie wyrobu do temperatury
ciata. Zawsze nalezy poinformowac¢ pacjenta o potrzebie utrzymywania prawidtowej higieny jamy ustnej.
OSTRZEZENIA
Chroni¢ powierzchnie strzykawki przed zanieczyszczeniem. Strzykawki nie mozna poddawac sterylizacji termicznej ani zanurzac
jej w drodkach dezynfekujgcych. Nie uzywac strzykawki, jesli ulegta zanieczyszczeniu. Aplikator i dozownik strzykawkowy jest
jednorazowy i moze by¢ uzyty tylko u jednego pacjenta. Trzymac w miejscu niedostepnym dla dzieci oraz oséb nieuprawnionych
Uzywac dnie z przeznaczeniem i zaleceniami producenta. Nie uzywac¢ po uplywie daty waznosci. Data waznosci E i numer
partii znajdujg sie na strzykawce/opakowaniu.
PRZECHOWYWANIE
Chroni¢ strzykawke przed uszkodzeniami mechanicznymi. Przechowywa¢ w temperaturze ponizej 25°C. Chroni¢ przed
przegrzaniem. Nie zamrazac
Produkt przeznaczony wytgcznie dla lekarzy stomatologéw i wykwalifikowanego personelu stomatologicznego.
ZAWARTOSC OPAKOWANIA
+ 1 strzykawka (3 ml) z zamknieciem typu luer-lock,
+ 1 zakretka,
+ 1 jednorazowy aplikator.
lub
+ 10 strzykawek (10 x 3 ml) z zamknigciem typu luer-lock,
+ 10 zakretek,
+ 10 jednorazowych aplikatoréw.
ZALECENIA ODNOSNIE UTYLIZAC)I
Utylizowac¢ odpady zgodnie z lokalnymi przepisami. Utylizowa¢ po catkowitym opréznieniu strzykawki. Niewielkie ilosci preparatu
mozna usuwac wraz ze zwyktymi $ciekami komunalnymi, po dobrym rozcieficzeniu woda. Kody odpadéw wg europejskiego
katalogu odpadow: 180104 (czysta zakretka, woreczek foliowy, czysty aplikator), 180103 (zuzyty aplikator, zuzyta strzykawka),
150101 (kartonik, instrukcja uzycia).
GWARANCJA
Firma ARKONA wymienia produkty lub zwraca koszt ich zakupu w przypadku wystgpienia potwierdzonej wady. ARKONA nie
odpowiada za straty lub szkody spowodowane nieprawidtowym lub niezgodnym z instrukcjg uzyciem materiatu. Kazdy powazny
incydent zwigzany z wyrobem nalezy zglosi¢ producentowi i wkasciwemu organowi paristwa, w ktérym uzytkownik lub pacjent
majg miejsce zamieszkania. We wszelkiej korespondencji na temat produktu nalezy powotfac sie na nazwe wyrobu i kod partii.

PERIO-FLUSH

Solution for the irrigation of periodontal pockets in a syringe dispenser
Class | medical device

PERIO-FLUSH is a ready-to-use liquid solution for the irrigation and rinsing of periodontal pockets. It can be used to support
non-surgical treatment of periodontal pockets. It effectively removes solid impurities from the pocket. It does not disturb the
regeneration of connective tissue attachment.
MECHANISM OF ACTION
PERIO-FLUSH is an isotonic solution of mineral salts with the addition of a quaternary ammonium compound (domiphen bromide).
The main action of PERIO-FLUSH consists in mechanical removal of inflammatory content from the periodontal pocket.
INDICATIONS FOR USE
+ Inflammation of periodontal pockets, in particular:
+ around class Il fillings or areas with no contact points,
+ around teeth with difficult eruption, especially wisdom teeth,
+ around teeth intended for extraction,
+ around crowns,
+ around teeth supporting denture clasps, clips or removable braces,
+ around fixed orthodontic appliances.
+ Soft tissue inflammation under restorations such as bridges;
+ Soft tissue inflammation under dentures and removable braces;
* Rinsing the pockets after scaling.
GENERAL HANDLING INSTRUCTION
If possible, bring PERIO-FLUSH to body temperature to minimise patient discomfort during application. Unscrew the cap and
mount the disposable applicator by screwing it on the luer-lock of the syringe. Make sure the dosing system is working correctly
by gently pressing on the plunger away from the patient’s mouth until a drop of the product can be seen. If it is impossible to
extrude the product, replace the applicator with a new one. If the process is successfully completed, you can start working with
the patient. To do that, gently insert the applicator down to the bottom of the periodontal pocket. Upon reaching the bottom,
retract the applicator tip approx. 1-2 mm from the bottom of the pocket and start irrigating by slowly pressing on the syringe
plunger. Below you will find detailed instructions on how to proceed in different clinical cases. Continue until the liquid flowing
out of the pocket is clear. After the procedure is finished, instruct the patient to spit out any remaining product and rinse
their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Detach and dispose of the used applicator and the empty syringe
according to the regulations.
INSTRUCTIONS FOR USE
INFLAMMATION OF PERIODONTAL POCKETS:
« around class Il fillings or areas with no contact points
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Remove solid plague, taking care not to
damage the root cementum. While irrigating, move the applicator around all the tooth roots, keeping the tip close to the bottom
of the pocket. Go round each tooth and root separately, making sure that all the inflammatory content is washed out. Continue
irrigating as long as there is any inflammatory content or tartar remains flowing out of the pocket
« around teeth with difficult eruption, especially wisdom teeth
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Remove food debris with an explorer or
another instrument. While irrigating, move the applicator around the tooth, keeping the tip as deep as possible. Go round the
tooth, making sure that all the inflammatory content is washed out. Continue irrigating as long as there is any inflammatory
content or solid impurities flowing out of the pocket.
« around teeth intended for extraction
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. While irrigating, move the applicator around
the tooth, keeping the tip close to the bottom of the pocket. Go round the tooth, making sure that all the inflammatory content
is washed out. Continue irrigating as long as there is any inflammatory content or tartar remains flowing out of the pocket, and
[until] the site where extraction instruments are to be inserted is clean.
 around crowns
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Remove food debris with an explorer or
another instrument, also under the crown. While irrigating, move the applicator around the tooth and under the crown, keeping
the tip as deep as possible. Go round the tooth, making sure that all the inflammatory content is washed out. Continue rinsing
as long as there is any inflammatory content or solid impurities flowing out of the pocket or from under the crown. While waiting
for a new restoration, fill in the retention areas under the crown to limit the accumulation of food residues.
« around teeth supporting denture clasps, clips or removable braces
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Remove solid plaque, taking care not to damage
the root cementum. Adjust temporarily the denture base or clasp, removing points of pressure on the mucosa. Plan for a new
prosthetic restoration. Rinse the swollen surface of the gingiva and then the pocket by moving the applicator around the tooth,
keeping the tip close to the bottom of the pocket. Go round the tooth, making sure that all the inflammatory content is washed
out. Continue irrigating as long as there is any inflammatory content or tartar remains flowing out of the pocket.
« around fixed orthodontic appliances
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Remove solid plague, taking care not to
damage the root cementum. Move the bracket to a safe distance from the gingiva (an additional 2 mm is usually enough). While
irrigating, move the applicator around the tooth, keeping the tip close to the bottom of the pocket. Go round the tooth, making
sure that all the inflammatory content is washed out. Continue irrigating as long as there is any inflammatory content or tartar
remains flowing out of the pocket.
SOFT TISSUE INFLAMMATION UNDER RESTORATIONS SUCH AS BRIDGES
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Use an explorer or another instrument to
remove food residue from the spaces between the pontic and the gingiva, taking care not to press too hard on the gum. Insert
the applicator under the pontic from the side of the oral cavity proper and start flushing, moving the applicator along the pontic
from one abutment tooth to the other, taking care to keep the applicator tip as deep as possible. If necessary, insert the applicator
from the vestibular side and continue flushing until all the inflammatory content is washed away. Continue irrigating as long as
there is any inflammatory content or solid impurities flowing from under the bridge.
SOFT TISSUE INFLAMMATION UNDER DENTURES AND REMOVABLE BRACES
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Adjust temporarily the base of the denture
or braces, removing points of pressure on the mucosa. Make sure the surface of the base of the denture or braces is smooth.
If the adjustment fails, plan for a new prosthetic restoration. Flush the swollen gingival surface.
RINSING THE POCKETS AFTER SCALING
Ask the patient to rinse their mouth with mouthwash, preferably MUSON solution. Remove solid plaque, taking care not to damage
the root cementum. While irrigating, move the applicator around the tooth, keeping the tip as deep as possible. Go round each
scaled tooth separately, making sure that all the inflammatory content is washed out. Continue irrigating as long as there is any
inflammatory content or tartar remains flowing out of the pocket.
COMPOSITION
Purified water, domiphen bromide, sodium chloride, potassium chloride, calcium chloride, apple flavour, mint flavour
CONTRAINDICATIONS
Do not use the product in patients with a known hypersensitivity to any of the components.
ADVERSE REACTIONS
None known. However, an allergic reaction cannot be excluded in particularly sensitive individuals. In case of an allergic reaction,
stop using the product.
LIMITATIONS IN USAGE, INTERACTIONS
Do not use for flushing root canals. Do not use if the syringe or applicator is suspected to be defective or damaged. Do not use
if any change is observed in the product’s properties.
PRECAUTIONS FOR PATIENTS
Avoid contact with eyes. In case of contact, rinse with plenty of water. In the event of an allergic reaction, stop using the product.
If necessary, consult an expert
PRECAUTIONS FOR DENTAL PERSONNEL
Always wear personal protective equipment such as gloves, a face mask and safety glasses. Avoid contact with eyes. In case of
contact, rinse with plenty of water. In the event of an allergic reaction, stop using the product. If necessary, consult an expert
The applicators provided with the product are blunt in order to reduce the risk of injury, but should always be handled with care.
ADVICE FOR DENTAL PERSONNEL
The product is intended for use by qualified dental personnel in the general patient population. To minimise patient discomfort,
it is recommended to warm the solution to body temperature before applying it to the periodontal pocket. Always advise the
patient of the need to maintain proper oral hygiene.
WARNINGS
Protect the syringe surface from contamination. The syringe is not suitable for heat sterilisation or immersion in disinfectants.
Do not use the syringe if it becomes contaminated. The applicator and syringe dispenser are disposable and can only be used
in one patient. Keep out of the reach of children and unauthorised persons. Use as intended in accordance with the manufacturer's
instructions. Do not use after the expiry date. The expiry date g and batch code can be found on the syringe/packaging.

STORAGE

Protect the syringe against mechanical damage. Store at a temperature below 25°C. Do not overheat. Do not freeze.

For use by dentists and qualified dental staff only.

PACKAGE CONTENTS

« 1 syringe (3 ml) with a luer-lock closure,

+ 1 light protective cap,

+ 1 disposable applicator

or

+ 10 syringes (10 x 3 ml) with a luer-lock closure,

+ 10 light protective caps,

+ 10 disposable applicators.

DISPOSAL

Dispose of any waste in accordance with local regulations. Dispose when the syringe is completely empty. Small amounts of
the product can be disposed of with household waste, if well diluted with water. Waste codes according to the European Waste
Catalogue: 180104 (clean light protective cap, plastic bag, clean applicator), 180103 (used applicator, used syringe), 150101
(carton box, instructions for use).

WARRANTY

ARKONA will replace products that have been proven to be defective or will refund the price of purchase. ARKONA is not liable
for any loss or damage caused by misuse or improper use of the product. Any serious incident that has occurred in relation to
the device should be reported to the manufacturer and the competent authority of the state in which the user and/or patient is
established. In any correspondence about the product, please provide the device name and batch code.

PERIO-FLUSH

Solution pour lirrigation des poches parodontales dans une seringue
Dispositif médical de classe |

PERIO-FLUSH est une solution liquide préte a 'emploi pour lirrigation et le ringage des poches parodontales. Il peut étre utilisé
pour faciliter le traitement non chirurgical des poches parodontales. Il élimine efficacement les impuretés solides de la poche.
Il ne géne pas la régénération de I'attache conjonctive.
MODE D'ACTION
PERIO-FLUSH est une solution isotonique de sels minéraux a laquelle a été ajouté un composé d'ammonium quaternaire (le
bromure de domiphéne). L'action principale de PERIO-FLUSH consiste a éliminer mécaniquement le contenu inflammatoire de
la poche parodontale.
INDICATIONS
+ Inflammation des poches parodontales, en particulier

+ autour des obturations de classe Il ou des zones sans points de contact,

+ autour des dents dont I'éruption est difficile, en particulier les dents de sagesse,

+ autour des dents destinées a étre extraites,

+ autour des couronnes,

+ autour des dents supportant des crochets de prothése, des clips ou des appareils orthodontiques amovibles,

+ autour des appareils orthodontiques fixes.
+ Inflammation des tissus mous sous les restaurations telles que les bridges ;
+ Inflammation des tissus mous sous les prothéses dentaires et les appareils orthodontiques amovibles ;
+ Ringage des poches apres détartrage.
INSTRUCTIONS GENERALES DE MANIPULATION
Si possible, amenez PERIO-FLUSH a la température du corps pour minimiser linconfort du patient pendant 'application. Dévissez
le bouchon et montez lapplicateur jetable en le vissant sur le luer-lock de la seringue. Assurez-vous que le systéme de dosage
fonctionne correctement en appuyant doucement sur le piston a distance de la bouche du patient jusqu'a ce qu'une goutte
de produit soit visible. S'il est impossible d'extruder le produit, remplacez l'applicateur par un nouveau. Si le processus est
correctement effectué, vous pouvez commencer a traiter le patient. Pour ce faire, insérez délicatement 'applicateur jusqu'au fond
de la poche parodontale. Une fois le fond atteint, rétractez 'embout de I'applicateur d'environ 1 a 2 mm du fond de la poche et
commencez a irriguer en appuyant lentement sur le piston de la seringue. Vous trouverez ci-dessous des instructions détaillées
sur la maniere de procéder dans différents cas cliniques. Continuez jusqu'a ce que le liquide qui s'‘écoule de Ia poche soit clair.
Une fois la procédure terminée, demandez au patient de recracher tout produit restant et de se rincer la bouche avec un bain
de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Détachez et éliminez 'applicateur usagé et la seringue vide conformément
a la réglementation. NOTICE D'UTILISATION
L'INFLAMMATION DES POCHES PARODONTALES :
 autour des obturations de classe Il ou des zones sans points de contact
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Retirez la plaque
solide en veillant a ne pas endommager le cément de la racine. Pendant l'irrigation, déplacez I'applicateur autour de toutes les
racines dentaires, en gardant 'embout prés du fond de la poche. Faites le tour de chaque dent et de chaque racine séparément,
enveillant a ce que tout le contenu inflammatoire soit éliminé. Poursuivez lirrigation tant que du contenu inflammatoire ou des
restes de tartre s'écoulent de la poche.
« autour des dents dont I'éruption est difficile, en particulier les dents de sagesse
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Retirez les débris
alimentaires a l'aide d'un outil d'exploration ou d'un autre instrument. Pendant l'irrigation, déplacez 'applicateur autour de la dent,
en gardant I'embout aussi profond que possible. Faites le tour de la dent, en veillant a ce que tout le contenu inflammatoire soit
éliminé. Poursuivez l'rrigation tant que du contenu inflammatoire ou des impuretés solides s'écoulent de la poche.
* autour des dents destinées a étre extraites
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Pendant lirrigation,
déplacez I'applicateur autour de la dent, en gardant 'lembout pres du fond de la poche. Faites le tour de la dent, en veillant a ce
que tout le contenu inflammatoire soit éliminé. Poursuivez lirrigation tant que du contenu inflammatoire ou des restes de tartre
s'écoulent de la poche, et [jusqu'a] ce que le site ol les instruments d'extraction doivent étre insérés soit propre.
* autour des couronnes
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Retirez les débris
alimentaires a l'aide d'un outil d'exploration ou d'un autre instrument, également sous la couronne. Pendant l'irrigation, déplacez
I'applicateur autour de la dent et sous la couronne en gardant 'embout aussi profond que possible. Faites le tour de la dent, en
veillant a ce que tout le contenu inflammatoire soit éliminé. Poursuivez le ringage tant que du contenu inflammatoire ou des
impuretés solides s'écoulent de la poche ou de sous la couronne. Dans 'attente d'une nouvelle restauration, comblez les zones
de rétention sous la couronne afin de limiter I'accumulation de résidus alimentaires.
* autour des dents supportant des crochets de prothése, des clips ou des appareils orthodontiques amovibles
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Retirez la plaque
solide en veillant a ne pas endommager le cément de la racine. Ajustez temporairement la base de la prothése ou le crochet, en
supprimant les points de pression sur la muqueuse. Prévoyez une nouvelle restauration prothétique. Rincez la surface enflée
de la gencive, puis la poche en déplagant l'applicateur autour de la dent, en gardant 'embout prés du fond de la poche. Faites
le tour de la dent, en veillant & ce que tout le contenu inflammatoire soit éliminé. Poursuivez lirrigation tant que du contenu
inflammatoire ou des restes de tartre s'écoulent de la poche.
« autour des appareils orthodontiques fixes
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Retirez la plaque
solide en veillant a ne pas endommager le cément de la racine. Déplacez le crochet a une distance sire de la gencive (2 mm
supplémentaires suffisent généralement). Pendant lirrigation, déplacez I'applicateur autour de la dent, en gardant 'embout
pres du fond de la poche. Faites le tour de la dent, en veillant a ce que tout le contenu inflammatoire soit éliminé. Poursuivez
lirrigation tant que du contenu inflammatoire ou des restes de tartre s'écoulent de la poche.
INFLAMMATION DES TISSUS MOUS SOUS LES RESTAURATIONS TELLES QUE LES BRIDGES
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Utilisez un outil
d'exploration ou un autre instrument pour éliminer les résidus alimentaires des espaces entre le pontique et la gencive, en
veillant a ne pas appuyer trop fort sur la gencive. Insérez I'applicateur sous le pontique depuis le coté de la cavité buccale et
commencez a rincer, en déplacant l'applicateur le long du pontique d'une dent pilier a lautre, en veillant a ce que l'embout de
I'applicateur soit aussi profond que possible. Si nécessaire, insérez 'applicateur du c6té vestibulaire et continuez a rincer jusqu‘a
ce que tout le contenu inflammatoire soit éliminé. Poursuivez lirrigation tant que du contenu inflammatoire ou des impuretés
solides s'écoulent sous le bridge.
INFLAMMATION DES TISSUS MOUS SOUS LES PROTHESES DENTAIRES ET LES APPAREILS ORTHODONTIQUES AMOVIBLES
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Ajustez
temporairement la base de la prothése ou 'appareil orthodontique, en supprimant les points de pression sur la muqueuse.
Assurez-vous que la surface de la base de la prothése ou de I'appareil orthodontique est lisse. Si l'ajustement échoue, prévoyez
une nouvelle restauration prothétique. Rincez la surface gingivale enflée.
RINCAGE DES POCHES APRES DETARTRAGE
Demandez au patient de se rincer la bouche avec un bain de bouche, de préférence avec la solution MUSON. Retirez la plaque
solide en veillant a ne pas endommager le cément de la racine. Pendant l'irrigation, déplacez l'applicateur autour de la dent, en
gardant I'embout aussi profond que possible. Faites le tour de chaque dent écaillée séparément, en veillant a ce que tout le contenu
inflammatoire soit éliminé. Poursuivez lirrigation tant que du contenu inflammatoire ou des restes de tartre s'écoulent de la poche.
COMPOSITION
Eau purifiée, bromure de domiphéne, chlorure de sodium, chlorure de potassium, chlorure de calcium, aréme de pomme,
aréme de menthe.
CONTRE-INDICATIONS
Ne pas utiliser le produit chez les patients présentant une hypersensibilité connue a l'un des composants du produit.
EFFETS INDESIRABLES
Les effets indésirables du composite FLOW-ART ne sont pas connus. Par contre, chez les personnes hypersensibles, il existe le
risque d'une réaction allergique. Si une réaction allergique se produit, cesser dutiliser le produit.
RESTRICTIONS D'UTILISATION, INTERACTIONS
Ne pas utiliser pour le ringage des canaux radiculaires. Ne pas utiliser si la seringue ou 'applicateur est suspecté d'étre défectueux
ou endommagé. Ne pas utiliser si les caractéristiques du produit sont modifiées.
PRECAUTIONS POUR LES PATIENTS
Eviter le contact avec les yeux. En cas de contact, rincer abondamment & I'eau. Si une réaction allergique se produit, cesser
d'utiliser le produit. Si nécessaire, consulter un spécialiste.
PRECAUTIONS POUR LE PERSONNEL DENTAIRE
Toujours porter un équipement de protection individuelle tel que des gants, un masque et des lunettes de sécurité. Eviter le
contact avec les yeux. En cas de contact, rincer abondamment a I'eau. Si une réaction allergique se produit, cesser d'utiliser le
produit. Si nécessaire, consulter un spécialiste. Les applicateurs fournis avec le produit sont arrondis afin de réduire le risque
de blessure, mais ils doivent toujours étre manipulés avec précaution.
CONSEILS DESTINES AU PERSONNEL DENTAIRE
Le produit est destiné a étre utilisé par du personnel dentaire qualifié sur une population générale de patients. Pour minimiser
linconfort du patient, il est recommandé de réchauffer la solution a la température du corps avant de lappliquer dans la poche
parodontale. Toujours informer le patient de la nécessité de maintenir une bonne hygiene buccale.
AVERTISSEMENTS
Protéger la surface de la seringue contre toute contamination. La seringue n'est pas prévue pour une stérilisation a la chaleur
ou une immersion dans des désinfectants. Ne pas utiliser la seringue si elle est contaminée. L'applicateur et la seringue sont
jetables et ne peuvent étre utilisés que pour un seul patient. Tenir hors de portée des enfants et des personnes non autorisées.
Utiliser comme prévu conformément aux instructions du fabricant. Ne pas utiliser apres la date de péremption. La date de
péremption E et le numéro de lot sont indiqués sur la seringue ou l'emballage.

CONSERVATION

Protéger la seringue contre les dommages mécaniques. Conserver a une température inférieure a 25 °C. Ne pas surchauffer.
Ne pas congeler.

A l'usage exclusif des dentistes et du personnel dentaire qualifié.

CONTENU DU CONDITIONNEMENT

+ 1 seringue (3 ml) avec une fermeture luer-lock,

+ 1 capuchon protecteur de la lumiére,

+ 1 applicateur a usage unique.

ou

+ 10 seringues (10 x 3 ml) avec une fermeture luer-lock,

+ 10 capuchons protecteurs de la lumiere,

+ 10 applicateurs a usage unique.

ELIMINATION

Eliminer tout déchet conformément & la réglementation locale. Jeter la seringue lorsqu'elle est complétement vide. De petites
quantités du produit peuvent étre éliminées avec les ordures ménageres, si elles sont bien diluées avec de I'eau. Codes de déchets
selon le catalogue européen des déchets : 180104 (capuchon protecteur de la lumiere propre, sachet en plastique, applicateur
propre), 180103 (applicateur usagé, seringue usagée), 150107 (boite en carton, notice dutilisation).

GARANTIE

La société ARKONA remplacera les produits présentant des défauts avérés ou remboursera leur prix d'achat. ARKONA décline
toute responsabilité en cas de perte ou de dommage causé par une utilisation non conforme ou incorrecte du produit. Tout
incident grave survenu en rapport avec le dispositif doit étre signalé au fabricant et & l'autorité compétente de I'Ftat dans
lequel I'utilisateur et/ou le patient sont établis. Dans toute correspondance concernant le produit, veuillez indiquer le nom du
dispositif et le numéro de lot.

PERIO-FLUSH

Losung zur Spiilung von Zahnfleischtaschen in einem Spritzenspender
Medizinprodukt der Klasse |

PERIO-FLUSH ist eine gebrauchsfertige flissige Losung fur die Spulung von Zahnfleischtaschen. Sie kann zur Unterstutzung
der nicht-chirurgischen Behandlung von Zahnfleischtaschen verwendet werden. Sie entfernt effektiv Ablagerungen aus der
Zahnfleischtasche. Sie stort nicht die Regeneration des Bindegewebsattachments.
WIRKUNGSMECHANISMUS
PERIO-FLUSH ist eine isotonische Mineralsalzlésung mit dem Zusatz einer quaternaren Ammoniumverbindung (Domiphenbromid).
Die Hauptwirkung von PERIO-FLUSH ist die mechanische Entfernung von Plague und Zahnstein aus der Zahnfleischtasche.
ANWENDUNGSGEBIETE
+ Entziindung der Zahnfleischtaschen, vor allem:
+ um Fullungen der Klasse Il herum oder in Bereichen ohne Kontaktstellen,
+ an Zahnen mit schwierigem Durchbruch, insbesondere Weisheitszahnen,
- in Bereichen von zur Extraktion vorgesehenen Zahne,
+ um Kronen herum,
+ um Zahne, die Klammern, Teilprothesen oder herausnehmbare Zahnspangen tragen,
+ um festsitzende kieferorthopadische Apparaturen.
+ Entziindung des Weichgewebes unter Restaurationen wie z. B. Briicken;
+ Entziindung des Weichgewebes unter Zahnprothesen und herausnehmbaren Zahnspangen;
+ Spulen von Zahnfleischtaschen nach Zahnsteinentfernung.
ALLGEMEINE HANDLUNGSANWEISUNG
Wenn moglich, PERIO-FLUSH auf Kérpertemperatur bringen, um die Beschwerden des Patienten wahrend der Anwendung zu
minimieren. Entfernen Sie die Kappe und montieren Sie den Einwegapplikator, indem Sie ihn auf den Luer-Lockansatz der Spritze
schrauben. Vergewissern Sie sich, dass das Dosiersystem richtig funktioniert, indem Sie den Kolben vorsichtig und weg vom Mund
des Patienten driicken, bis ein Tropfen des Produkts zu sehen ist. Falls sich das Produkt nicht aufbringen Iasst, wechseln Sie den
Applikator gegen einen neuen aus. Sobald der Vorgang erfolgreich abgeschlossen ist, kénnen Sie am Patienten arbeiten. Dazu
fuhren Sie den Applikator vorsichtig bis zum Boden der Zahnfleischtasche ein. Sobald Sie den Boden erreicht haben, ziehen Sie
die Applikatorspitze ca. 1-2 mm vom Boden der Zahnfleischtasche zurtick und beginnen Sie mit der Spulung, indem Sie langsam
auf den Spritzenkolben dricken. Nachfolgend finden Sie ausfihrliche Anweisungen, wie in verschiedenen klinischen Féllen
vorzugehen ist. Fahren Sie fort, bis die aus der Zahnfleischtasche flieBende Flussigkeit klar ist. Weisen Sie den Patienten nach
dem Eingriff an, die Produktreste auszuspucken und den Mund mit einer Mundspullésung, vorzugsweise MUSON, auszuspulen.
Trennen Sie den benutzten Applikator und die leere Spritze ab und entsorgen Sie diese vorschriftsmaRig,
GEBRAUCHSANWEISUNG
ENTZUNDUNG VON ZAHNFLEISCHTASCHEN:
* um Fillungen der Klasse Il herum oder in Bereichen ohne Kontaktstellen
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-LOsung, auszuspulen. Entfernen Sie festen
Zahnbelag, wobei Sie darauf achten mussen, das Wurzelzement nicht zu beschadigen. Bewegen Sie den Applikator wéhrend der
Spulung um alle Zahnwurzeln herum und halten Sie die Spitze nahe am Boden der Zahnfleischtasche. Gehen Sie um jeden Zahn
und jede Wurzel einzeln herum und vergewissern Sie sich, dass alle entziindungsférdernden Bestandteile ausgespult werden.
Setzen Sie die Spulung solange fort, bis keine entziindungsfordernden Bestandteile mehr vorhanden sind oder Zahnsteinreste
aus der Zahnfleischtasche flieRen.
+ an Zahnen mit schwierigem Durchbruch, insbesondere Weisheitszahnen
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-Losung, auszuspllen. Entfernen Sie
Essensreste mit einem passenden Instrument. Bewegen Sie den Applikator wahrend der Spulung um den Zahn herum und halten
Sie die Spitze so tief wie moglich. Gehen Sie um den Zahn herum und vergewissern Sie sich, dass alle entzindungsférdernden
Bestandteile ausgespult werden. Setzen Sie die Spulung solange fort, bis keine entztindungsférdernden Bestandteile mehr
vorhanden sind oder feste Verunreinigungen aus der Zahnfleischtasche flieBen.
+ in Bereichen von zur Extraktion vorgesehenen Zéahne
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-L&sung, auszuspulen. Bewegen Sie den
Applikator wahrend der Spulung um den Zahn und halten Sie die Spitze nahe am Boden der Zahnfleischtasche. Gehen Sie um
den Zahn herum und vergewissern Sie sich, dass alle entzlindungsférdernden Bestandteile ausgespuilt werden. Setzen Sie die
Spulung solange fort, bis keine weiteren entztindungsfordernden Teile oder Zahnsteinreste aus der Zahnfleischtasche flieBen
und [bis] die Stelle, an der die Extraktionsinstrumente eingeflihrt werden sollen, sauber ist.
* um Kronen herum
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-L6sung, auszusplilen. Entfernen Sie
Essensreste mit einem passenden Instrument, auch unter der Krone. Bewegen Sie den Applikator wahrend der Spulung um
den Zahn und unter die Krone, und halten Sie die Spitze so tief wie moglich. Gehen Sie um den Zahn herum und vergewissern
Sie sich, dass alle entziindungsférdernden Bestandteile ausgespult werden. Setzen Sie die Spulung solange fort, bis keine
entzlindungsférdernden Bestandteile mehr vorhanden sind oder feste Verunreinigungen aus der Zahnfleischtasche oder unter
der Krone herausflieBen. Wahrend des Wartens auf eine neue Restaurierung sollten Sie die Retentionsbereiche unter der Krone
auffillen, um die Ansammlung von Speiseresten zu begrenzen.
* um Zihne, die Klammern, Teilprothesen oder her e Zahnsy 1 tragen
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-L6sung, auszuspllen. Entfernen Sie
festen Zahnbelag, wobei Sie darauf achten mussen, das Wurzelzement nicht zu beschadigen. Passen Sie die Prothesenbasis oder
-klammer voribergehend an, um Druckstellen auf der Schleimhaut zu beseitigen. Planen Sie eine neue prothetische Restauration.
Sptlen Sie die geschwollene Oberfliche des Zahnfleisches und dann die Zahnfleischtasche, indem Sie den Applikator um
den Zahn herum bewegen und die Spitze nahe am Boden der Zahnfleischtasche halten. Gehen Sie um den Zahn herum und
vergewissern Sie sich, dass alle entzindungsférdernden Bestandteile ausgesplt werden. Setzen Sie die Spulung solange fort,
bis keine entziindungsférdernden Bestandteile mehr vorhanden sind oder Zahnsteinreste aus der Zahnfleischtasche flieBen.
+ um festsitzende kieferorthopadische Apparaturen
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-LOsung, auszuspulen. Entfernen Sie festen
Zahnbelag, wobei Sie darauf achten mussen, das Wurzelzement nicht zu beschadigen. Bringen Sie die Zahnspange in einen
sicheren Abstand zur Gingiva (in der Regel gentigen 2 mm). Bewegen Sie den Applikator wahrend der Spulung um den Zahn und
halten Sie die Spitze nahe am Boden der Zahnfleischtasche. Gehen Sie um den Zahn herum und vergewissern Sie sich, dass alle
entzindungsfordernden Bestandteile ausgespult werden. Setzen Sie die Spuilung solange fort, bis keine entziindungsfordernden
Bestandteile mehr vorhanden sind oder Zahnsteinreste aus der Zahnfleischtasche flieBen
ENTZUNDUNG DES WEICHGEWEBES UNTER RESTAURATIONEN WIE Z. B. BRUCKEN
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-Losung, auszuspulen. Verwenden Sie ein
passendes Instrument, um Speisereste aus den Zwischenrdumen zwischen dem Briickenzwischenglied und dem Zahnfleisch
zu entfernen, wobei Sie darauf achten mussen, nicht zu stark auf das Zahnfleisch zu driicken. Fiihren Sie den Applikator von der
Seite der eigentlichen Mundhéhle aus unter das Briickenzwischenglied ein und beginnen Sie mit der Spulung, indem Sie den
Applikator entlang des Brickenzwischenglieds von einem Pfeilerzahn zum anderen bewegen und dabei darauf achten, dass die
Applikatorspitze so tief wie mdglich sitzt. Fihren Sie den Applikator gegebenenfalls von der vestibularen Seite ein und spulen Sie
weiter, bis alle inflammatorische Teile weggespult sind. Setzen Sie die Spulung solange fort, bis keine entzindungsférdernden
Bestandteile mehr vorhanden sind oder feste Verunreinigungen unter der Briicke herausflieBen.
ENTZUNDUNG DES WEICHGEWEBES UNTER ZAHNPROTHESEN UND HERAUSNEHMBAREN ZAHNSPANGEN
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundsplung, vorzugsweise mit MUSON-L&sung, auszuspulen. Passen Sie die
Basis der Prothese oder der Zahnspange voribergehend an, um Druckstellen auf der Schleimhaut zu beseitigen. Vergewissern
Sie sich, dass die Oberflache der Prothesenbasis oder der Zahnspange glatt ist. Wenn die Anpassung scheitert, planen Sie eine
neue prothetische Restauration. Spulen Sie die geschwollene Zahnfleischoberflache.
SPULEN VON ZAHNFLEISCHTASCHEN NACH DER ZAHNSTEINENTFERNUNG
Bitten Sie den Patienten, den Mund mit einer Mundspulung, vorzugsweise mit MUSON-LOsung, auszuspulen. Entfernen Sie festen
Zahnbelag, wobei Sie darauf achten missen, das Wurzelzement nicht zu beschadigen. Bewegen Sie den Applikator wahrend der
Spulung um den Zahn herum und halten Sie die Spitze so tief wie moglich. Gehen Sie um jeden gereinigten Zahn einzeln herum
und vergewissern Sie sich, dass alle entzindungsférdernden Bestandteile ausgesptilt werden. Setzen Sie die Spulung solange
fort, bis keine entztindungsférdernden Bestandteile mehr vorhanden sind oder Zahnsteinreste aus der Zahnfleischtasche flieBen.
ZUSAMMENSETZUNG
Gereinigtes Wasser, Domiphenbromid, Natriumchlorid, Kaliumchlorid, Calciumchlorid, Apfelaroma, Minzaroma
GEGENANZEIGEN
Verwenden Sie das Produkt nicht bei Patienten mit einer bekannten Uberempfindlichkeit gegentiber einem der Bestandteile.
UNERWUNSCHTE REAKTIONEN
Nicht bekannt. Allerdings kénnen bei besonders empfindlichen Personen allergische Reaktionen nicht ausgeschlossen werden.
Bei einer allergischen Reaktion das Produkt nicht weiter verwenden.
EINSCHRANKUNGEN BEI DER ANWENDUNG, INTERAKTIONEN
Nicht zur Spulung von Wurzelkanalen verwenden. Nicht verwenden, wenn der Verdacht besteht, dass die Spritze oder der
Applikator defekt oder beschadigt ist. Nicht verwenden, wenn eine Veranderung der Eigenschaften des Produkts festgestellt wird
VORSICHTSMASSNAHMEN FUR PATIENTEN
Kontakt mit den Augen vermeiden. Bei Kontakt mit viel Wasser abwaschen. Bei einer allergischen Reaktion das Produkt nicht
weiter verwenden. Ziehen Sie gegebenenfalls einen Experten zu Rate.
VORSICHTSMASSNAHMEN FUR ZAHNMEDIZINISCHES PERSONAL
Stets personliche Schutzausristung wie Handschuhe, Gesichtsmaske und Schutzbrille tragen. Kontakt mit den Augen vermeiden.
Bei Kontakt mit viel Wasser abwaschen. Bei einer allergischen Reaktion das Produkt nicht weiter verwenden. Ziehen Sie
gegebenenfalls einen Experten zu Rate. Die mit dem Produkt gelieferten Applikatoren sind stumpf, sollten allerdings um die
Verletzungsgefahr zu verringern, stets mit Vorsicht gehandhabt werden.
HINWEISE FUR ZAHNMEDIZINISCHES PERSONAL
Das Produkt ist fur die Verwendung durch qualifiziertes zahnéarztliches Personal in der allgemeinen Patientenpopulation bestimmt.
Um die Beschwerden des Patienten zu minimieren, wird empfohlen, die Lésung auf Kérpertemperatur zu erwdrmen, bevor
sie in die Zahnfleischtasche eingebracht wird. Weisen Sie den Patienten stets auf die Notwendigkeit einer angemessenen
Mundhygiene hin
WARNUNGEN
Die Spritzenoberfldche vor Verunreinigung schitzen. Die Spritze ist nicht fur die Hitzesterilisation oder das Eintauchen in
Desinfektionsmittel vorgesehen. Verwenden Sie die Spritze nicht, wenn sie verunreinigt ist. Der Applikator und der Spritzenspender
sind Einwegartikel und kénnen nur fir einen Patienten verwendet werden. AuBer Reichweite von Kindern und nicht befugten
Personen aufbewahren. GemaR den Anweisungen des Herstellers verwenden. Nicht nach dem Verfalldatum verwenden. Das
Verfalldatum g und die Chargennummer befinden sich auf der Spritze/Verpackung.

AUFBEWAHRUNG

Spritze vor mechanischer Beschadigung schitzen. Bei einer Temperatur unter 25°C lagern. Nicht Uberhitzen. Nicht einfrieren.
Nur fiir die Anwendung durch Zahnéarzte und qualifiziertes zahnérztliches Personal bestimmt.

PACKUNGSINHALT

+ 1 Spritze (3 ml) mit Luer-Lock-Verschluss,

+ 1 Lichtschutzkappe,

+ 1 Einweg-Applikator

oder

+ 10 Spritzen (10 x 3 ml) mit Luer-Lock-Verschluss,

+ 10 Lichtschutzkappen,

+ 10 Einweg-Applikatoren.

ENTSORGUNG

Alle Abfalle gemal3 den ortlichen Vorschriften entsorgen. Entsorgen Sie die Spritze, wenn sie vollstandig entleert ist. Kleine
Mengen des Produkts konnen mit dem Hausmdill entsorgt werden, wenn sie gut mit Wasser verdinnt werden. Abfallcodes gemaf
dem Europaischen Abfallkatalog: 180104 (saubere Lichtschutzkappe, Plastikbeutel, sauberer Applikator), 180103 (gebrauchter
Applikator, gebrauchte Spritze), 1501071 (Karton, Gebrauchsanweisung)

GARANTIE

ARKONA ersetzt Produkte, die sich als fehlerhaft erwiesen haben, oder erstattet den Kaufpreis. ARKONA haftet nicht fur Verluste
oder Schaden, die durch falschen oder unsachgemaBen Gebrauch des Produkts entstehen. Jeder schwerwiegende Zwischenfall im
Zusammenhang mit dem Produkt sollte dem Hersteller und der zustandigen Behérde des Staates, in dem der Anwender und/oder
Patient ansassig sind/ist, gemeldet werden. Bitte geben Sie bei jedem Schriftverkehr tber das Produkt die Produktbezeichnung
und die Chargennummer an.

PERIO-FLUSH

Solucién para la irrigacién de las bolsas periodontales en jeringa dosificadora
Producto sanitario de clase |

PERIO-FLUSH es una solucién liquida lista para usar para la irrigacién y el lavado de las bolsas periodontales. Se puede utilizar
como apoyo al tratamiento no quirdrgico de las bolsas periodontales. Elimina eficazmente las impurezas sélidas de la bolsa. No
altera la regeneracion del tejido conjuntivo.
MECANISMO DE ACCION
PERIO-FLUSH es una solucién isoténica de sales minerales con la adicién de un compuesto de amonio cuaternario (bromuro
de domifeno). La accién principal de PERIO-FLUSH consiste en la eliminacién mecanica del contenido inflamatorio de la bolsa
periodontal.
INDICACIONES DE USO
« Inflamacién de las bolsas periodontales, en particular:

+ alrededor de obturaciones de clase Il 0 zonas sin puntos de contacto,

- alrededor de piezas dentales de dificil erupcién, especialmente las muelas del juicio,

- alrededor de piezas dentales destinadas a ser extraidas,

« alrededor de coronas,

- alrededor de piezas dentales que soportan ganchos de prétesis, grapas o aparatos de ortodoncia extraibles,

- alrededor de aparatos de ortodoncia fijos.
+ Inflamacién de tejidos blandos bajo restauraciones tales como puentes;
+ Inflamacién de tejidos blandos bajo prétesis dentales y aparatos de ortodoncia extraibles;
+ Enjuagado de las bolsas después de la eliminacién del sarro.
INSTRUCCIONES GENERALES DE MANIPULACION
Si es posible, lleve PERIO-FLUSH a la temperatura corporal para minimizar las molestias al paciente durante la aplicacion.
Desenrosque el tapén y monte el aplicador desechable enroscandolo en el cierre roscado de ajuste hermético (Luer-lock) de
la jeringuilla. Aseglrese de que el sistema de dosificacién funciona correctamente presionando suavemente el émbolo lejos
de la boca del paciente hasta que pueda verse una gota del producto. Si es imposible extruir el producto, sustituya el aplicador
por uno nuevo. Si el proceso se completa satisfactoriamente, puede empezar a trabajar con el paciente. Para ello, introduzca
suavemente el aplicador hasta el fondo de la bolsa periodontal. Al llegar al fondo, retraiga la punta del aplicador aproximadamente
1-2 mm del fondo de la bolsa y comience a irrigar presionando lentamente el émbolo de la jeringuilla. A continuacién, encontrara
instrucciones detalladas sobre cémo proceder en distintos casos clinicos. Contintie hasta que el liquido que sale de la bolsa
sea transparente. Una vez finalizado el procedimiento, indique al paciente que escupa los restos de producto y se enjuague
la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Separe y deseche el aplicador usado y la jeringuilla vacia de
conformidad con la normativa.
INSTRUCCIONES DE USO
INFLAMACION DE BOLSAS PERIODONTALES:
* Alrededor de obturaciones de clase Il 0 zonas sin puntos de contacto
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Elimine el sarro, teniendo cuidado
de no dafiar el cemento radicular. Mientras irriga, mueva el aplicador alrededor de todas las raices dentales, manteniendo
la punta cerca del fondo de la bolsa. Rodee cada pieza dental y raiz por separado, asegurdndose de que se elimina todo el
contenido inflamatorio. Continde irrigando mientras haya contenido inflamatorio o sigan elimindndose restos de sarro de la bolsa
« Alrededor de piezas dentales de dificil erupcién, especialmente las muelas del juicio
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Elimine los restos de alimentos
con un explorador u otro instrumento. Mientras irriga, mueva el aplicador alrededor de la pieza dental, manteniendo la punta
tan profundo como sea posible. Rodee la pieza dental, asegurdndose de que se elimina todo el contenido inflamatorio. Contintie
irrigando mientras haya contenido inflamatorio o sigan saliendo impurezas sélidas de la bolsa.
* Alrededor de piezas dentales destinadas a ser extraidas
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Mientras irriga, mueva el aplicador
alrededor de la pieza dental, manteniendo la punta cerca del fondo de la bolsa. Rodee la pieza dental, asegurédndose de que se
elimina todo el contenido inflamatorio. Continte irrigando mientras haya contenido inflamatorio o sigan saliendo restos de sarro
de la bolsa, y [hasta que] el lugar donde se van a insertar los instrumentos de extraccién esté limpio.
* Alrededor de coronas
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Elimine los restos de alimentos
con un explorador u otro instrumento, también por debajo de la corona. Mientras irriga, mueva el aplicador alrededor de la
pieza dental y debajo de la corona, manteniendo la punta tan profundo como sea posible. Rodee la pieza dental, asegurandose
de que se elimina todo el contenido inflamatorio. Continle irrigando mientras haya contenido inflamatorio o sigan saliendo
impurezas sélidas de la bolsa o de debajo de la corona. A la espera de una nueva restauracion, rellene las zonas de retencién
debajo de la corona para limitar la acumulacién de restos de alimentos.
* Alrededor de piezas dentales que soportan ganchos de prétesis, grapas o aparatos de ortodoncia extraibles
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Elimine el sarro, teniendo
cuidado de no dafiar el cemento radicular. Ajuste temporalmente la base o el cierre de la dentadura, eliminando los puntos de
presion sobre la mucosa. Planifique una nueva restauracién protésica. Enjuague la superficie inflamada de la encia y después
la bolsa moviendo el aplicador alrededor de la pieza dental, manteniendo la punta cerca del fondo de la bolsa. Rodee la pieza
dental, asegurdndose de que se elimina todo el contenido inflamatorio. Continde irrigando mientras haya contenido inflamatorio
o sigan elimindndose restos de sarro de la bolsa.
* Alrededor de aparatos de ortodoncia fijos
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Elimine el sarro, teniendo
cuidado de no dafiar el cemento radicular. Mueva el corchete ortodéncico a una distancia segura de la encia (2 mm adicionales
suelen ser suficientes). Mientras irriga, mueva el aplicador alrededor de la pieza dental, manteniendo la punta cerca del fondo
de la bolsa. Rodee la pieza dental, asegurdndose de que se elimina todo el contenido inflamatorio. Contintie irrigando mientras
haya contenido inflamatorio o sigan elimindndose restos de sarro de la bolsa.
INFLAMACION DE TEJIDOS BLANDOS BAJO RESTAURACIONES TALES COMO PUENTES
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Utilice un explorador u otro
instrumento para eliminar los restos de alimentos de los espacios entre el péntico y la encfa, con cuidado de no presionar
demasiado la encfa. Inserte el aplicador bajo el pdntico desde el lado de la cavidad bucal propiamente dicha y comience a enjuagar,
moviendo el aplicador a lo largo del pdntico de una pieza dental de anclaje a la otra, teniendo cuidado de mantener la punta
del aplicador tan profundo como sea posible. Si es necesario, inserte el aplicador desde el lado vestibular y continte irrigando
hasta que se haya eliminado todo el contenido inflamatorio. Continte irrigando mientras haya contenido inflamatorio o sigan
saliendo impurezas sélidas de debajo del puente.
INFLAMACION DE TEJIDOS BLANDOS DEBAJO DE PROTESIS DENTALES Y APARATOS DE ORTODONCIA EXTRAIBLES
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Ajuste temporalmente la base
de la dentadura o los aparatos de ortodoncia, eliminando los puntos de presién sobre la mucosa. Aseglrese de que la superficie
de la base de la dentadura o de los aparatos de ortodoncia estd lisa. Si el ajuste falla, planifique una nueva restauracién protésica.
Enjuague la superficie gingival inflamada
ACLARADO DE LAS BOLSAS DESPUES DE LA ELIMINACION DEL SARRO
Pida al paciente que se enjuague la boca con enjuague bucal, preferiblemente MUSON solution. Elimine el sarro, teniendo cuidado
de no dafar el cemento radicular. Mientras irriga, mueva el aplicador alrededor de la pieza dental, manteniendo la punta tan
profundo como sea posible. Rodee cada pieza dental a la que se le ha eliminado el sarro, asegurdndose de que se elimina todo el
contenido inflamatorio. Continde irrigando mientras haya contenido inflamatorio o sigan elimindndose restos de sarro de la bolsa.
COMPOSICION
Agua purificada, bromuro de domifeno, cloruro sédico, cloruro potésico, cloruro célcico, aroma de manzana, aroma de menta.
CONTRAINDICACIONES
No utilizar el producto en pacientes con hipersensibilidad conocida a cualquiera de los componentes.
REACCIONES ADVERSAS
No se conoce ninguna. Sin embargo, no se puede excluir una reaccién alérgica en individuos especialmente sensibles. En caso
de reaccion alérgica, deje de usar el producto.
LIMITACIONES DE USO, INTERACCIONES
No utilizar para irrigar conductos radiculares. No utilizar si se sospecha que la jeringuilla o el aplicador estan defectuosos
o dafiados. No utilizar si se observa algiin cambio en las propiedades del producto.
PRECAUCIONES PARA LOS PACIENTES
Evite el contacto con los ojos. En caso de contacto, ldvese con agua abundante. En caso de reaccién alérgica, deje de usar el
producto. Si es necesario, consulte a un especialista.
PRECAUCIONES PARA EL PERSONAL DENTAL
Utilice siempre equipo de proteccién individual como guantes, mascarilla y gafas de seguridad. Evite el contacto con los ojos. En
caso de contacto, ldvese con agua abundante. En caso de reaccién alérgica, deje de usar el producto. Si es necesario, consulte
a un especialista. Los aplicadores suministrados con el producto son romos para reducir el riesgo de lesiones, pero siempre
se deben manipular con cuidado.
CONSEJOS PARA EL PERSONAL DENTAL
El producto estd destinado a ser utilizado por personal odontolégico cualificado en la poblacién general de pacientes. Para
minimizar las molestias al paciente, se recomienda calentar la solucién a la temperatura corporal antes de aplicarla en la bolsa
periodontal. Aconseje siempre al paciente sobre la necesidad de mantener una higiene bucal adecuada.
ADVERTENCIAS
Proteger la superficie de la jeringuilla de la contaminacién. La jeringuilla no es apta para la esterilizacién por calor ni para la
inmersién en desinfectantes. No utilizar la jeringuilla si se contamina. El aplicador y el dispensador de la jeringuilla son desechables
y solo se pueden utilizar en un paciente. Mantener fuera del alcance de los nifios y de personas no autorizadas. Utilizar segin
el uso previsto de conformidad con las instrucciones del fabricante. No utilizar después de la fecha de caducidad. La fecha de
caducidad E y el nimero de lote se encuentran en la jeringuilla/envase.

CONSERVACION

Proteger la jeringuilla contra dafios mecénicos. Conservar a una temperatura inferior a 25 °C. No sobrecalentar. No congelar
Para uso exclusivo por dentistas y personal dental cualificado.

CONTENIDO DEL ENVASE

+ 1 jeringuilla (3 ml) con cierre roscado de ajuste hermético (Luer-lock),

+ 1 capuchdn protector de la luz,

+ 1 aplicador desechable

o

+ 10 jeringuillas (10 x 3 ml) con cierre roscado de ajuste hermético (Luer-lock),

+ 10 capuchones protectores de la luz,

+ 10 aplicadores desechables

ELIMINACION

Eliminar los residuos de conformidad con la normativa local. Desechar cuando la jeringuilla esté completamente vacia. Se pueden
desechar pequefias cantidades del producto con los residuos domésticos si se diluyen bien con agua. Cédigos de residuos segun
el Catélogo Europeo de Residuos: 180104 (capuchdn protector de la luz limpio, bolsa de plastico, aplicador limpio), 180103
(aplicador usado, jeringuilla usada), 150101 (caja de cartén, instrucciones de uso).

GARANTIA

ARKONA sustituird los productos si se comprueba que son defectuosos o reembolsaré el precio de compra. ARKONA no se
responsabiliza de las pérdidas o dafios causados por el mal uso o el uso inadecuado del producto. Cualquier incidente grave
que se haya producido en relacién con el producto sanitario debe ser comunicado al fabricante y a la autoridad competente
del estado en el que esté establecido el usuario y/o el paciente. En cualquier correspondencia sobre el producto, indique el
nombre del producto sanitario y el cédigo de lote.
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PL Roztwér do ptukania kieszonek przyzebnych w dozowniku strzykawkowym

EN Solution for the irrigation of periodontal pockets in a syringe dispenser

FR Solution pour l'irrigation des poches parodontales dans une seringue

DE Losung zur Spulung von Zahnfleischtaschen in einem Spritzenspender

ES Solucion para lairrigacion de las bolsas periodontales en jeringa dosificadora

IT Soluzione per I'irrigazione delle tasche parodontaliin un dispenser a siringa

BG Pa3TBOp 3a NpoMVBaHe Ha NepUOAOHTaNHN AX060Be B AUCNeHCbPHa CNPUHL0BKa

CS Roztok pro vyplach parodontalnich dasiiovych chobotl pomociinjekéniho davkovace

RO Solutie pentru irigarea pungilor parodontale intr-o seringd dozatoare

PT Solucdo para airrigagdo de bolsas periodontais em dispensador composto por uma seringa

SYMBOL OBJASNIENIA STOSOWANYCH SYMBOLI m KEY TO SYMBOLS H LEGENDE DES SYMBOLES

E SCHLUSSEL FUR SYMBOLE

E EXPLICACION DE LOS SIMBOLOS UTILIZADOS LEGENDA DEI SIMBOLI

E 3HAYEHUE HA CUMBOTUTE

VYSVETLIVKY K SYMBOLUM m CHEIE PENTRU SIMBOLURI LEGENDA DOS SIMBOLOS

Wyréb medyczny Medical device Dispositif médical

Medizinprodukt Producto sanitario Dispositivo medico

MeAuLuHCKo n3genue

Zdravotnicky prostiedek Dispozitiv medical Dispositivo médico

Consultinstructions for use
or electronic instructions for use

Sprawdzic w instrukeji uzycia lub sprawdzié
w elektronicznej instrukcji uzycia

Consulter le mode d'emploi
ou le mode d'emploi électronique

[

Gebrauct
Gebrauchsanweisung beachten

Consultense las instrucciones de uso
o las instrucciones de uso electrénicas

Consultare le istruzioni per I'uso
o le istruzioni per I'uso elettroniche

\g oder elektronische

Hanpasete cnpaska 8 MHCTpyKuMnTe
3aynoTpe6a Unu B eNeKTpoOHHUTE
VHCTPYKUMM 33 ynoTpe6a

PFectéte si ndvod k pouZiti nebo
elektronicky
navod k pouziti

Consultar as instrugdes de utilizagao
ou consultar as instrugdes de utilizagdo
eletronicas.

Consultati instructiunile de utilizare sau
instructiunile electronice de utilizare

Numer serii/ kod partii Batch code Numeéro de lot

Chargennummer Cédigo de lote Codice di lotto

NapTiaeH ko

Kod 3arze Cod de lot Cédigo de lote

Termin waznosci Use-by date Date de péremption

Verwendbar bis Fecha de caducidad Data di scadenza

Cpok Ha rogHocT

Doba pouzitelnosti Data de expirare Data de validade

Data produkji Date of manufacture Date de fabrication

Herstellungsdatum Fecha de fabricacion Data di fabbricazione

[laTa Ha Npou3BOACTEO

Datum vyroby Data de fabricatie Data de fabrico

Producent Manufacturer Fabricant

Hersteller Fabricante Fabbricante

Npoussoauten

Vyrobce Producator Fabricante

Gérna granica temperatury Upper limit of temperature Limite supérieure de température

Obere Temperaturbegrenzung

Limite superior de temperatura Limite superiore di temperatura

TopHa rpaHuua Ha Temnepatypata

Horni mez teploty Limita superioard a temperaturii Limite superior de temperatura

Nie uzywat ponownie / Wylacznie do
jednorazowego uzytku

il MENLS

Do not re-use Ne pas réutiliser

Nicht wiederverwenden No reutilizar Non riutilizzare

/la He ce 13M10/138a NOBTOPHO

NepouZivejte opakované Nu reutilizati Néo reutilizar

ARKONA

PERIO-FLUSH

Soluzione per l'irrigazione delle tasche parodontali in un dispenser a siringa
Dispositivo medico di classe |

PERIO-FLUSH & una soluzione liquida pronta all'uso per lirrigazione e il risciacquo delle tasche parodontali. Puo essere utilizzato
come ausilio per il trattamento non chirurgico delle tasche parodontali. Rimuove efficacemente le impurita solide dalla tasca.
Non interferisce con la rigenerazione dell'attacco del tessuto connettivo.
MECCANISMO D’AZIONE
PERIO-FLUSH & una soluzione isotonica di sali minerali con I'aggiunta di un composto di ammonio quaternario (domifene bromuro).
L'azione principale di PERIO-FLUSH consiste nella rimozione meccanica del contenuto infiammatorio dalla tasca parodontale.
INDICAZIONI PER L'USO
+ Infiammazione delle tasche parodontali, in particolare:

+ intorno alle otturazioni di classe Il 0 alle aree senza punti di contatto;

+ intorno ai denti con eruzione difficile, soprattutto i denti del giudizio;

+ intorno ai denti destinati allestrazione;

+ intorno alle corone;

+ intorno ai denti che sorreggono ganci per protesi, clip o apparecchi rimovibili;

+ intorno ad apparecchi ortodontici fissi.
+ Infiammazione dei tessuti molli sotto restauri come i ponti.
+ Infiammazione dei tessuti molli sotto protesi e apparecchi rimovibili
« Risciacquo delle tasche dopo la rimozione del tartaro.
ISTRUZIONI GENERALI DI MANIPOLAZIONE
Se possibile, portare PERIO-FLUSH a temperatura corporea per ridurre al minimo il disagio del paziente durante l'applicazione.
Svitare il tappo e montare l'applicatore monouso awitandolo sull'attacco luer-lock della siringa. Assicurarsi che il sistema di
dosaggio funzioni correttamente premendo delicatamente lo stantuffo lontano dalla bocca del paziente finché non é visibile
una goccia di prodotto. Se non e possibile far uscire il prodotto, sostituire I'applicatore con uno nuovo. Se loperazione é stata
completata correttamente, & possibile iniziare a lavorare con il paziente. Inserire delicatamente l'applicatore fino al fondo della
tasca parodontale. Una volta raggiunto il fondo, ritrarre la punta dell'applicatore a circa 1-2 mm dal fondo della tasca e iniziare
lirrigazione premendo lentamente lo stantuffo della siringa. Di seguito sono riportate le istruzioni dettagliate su come procedere
nei diversi casi clinici. Continuare fino a quando il liquido che fuoriesce dalla tasca risulta trasparente. Al termine della procedura,
chiedere al paziente di sputare il prodotto residuo e di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON
Staccare e smaltire l'applicatore usato e la siringa vuota in conformita alle norme vigenti.
ISTRUZIONI PER L'USO
INFIAMMAZIONE DELLE TASCHE PARODONTALI:
« intorno alle otturazioni di classe Il o alle aree senza punti di contatto
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Rimuovere la placca solida,
facendo attenzione a non danneggiare il cemento radicolare. Durante lirrigazione, muovere l'applicatore intorno a tutte le
radici dei denti, mantenendo la punta vicino al fondo della tasca. Passare separatamente su ogni dente e radice, assicurandosi
di eliminare tutto il contenuto infiammatorio. Continuare lirrigazione finché & presente contenuto infiammatorio o residui di
tartaro che fuoriescono dalla tasca.
« intorno ai denti con eruzione difficile, soprattutto i denti del giudizio
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Rimuovere i residui di cibo
con un esploratore o un altro strumento. Durante lirrigazione, muovere I'applicatore intorno al dente, mantenendo la punta
il piti possibile in profondita. Passare intorno al dente, assicurandosi di eliminare tutto il contenuto infiammatorio. Continuare
lirrigazione finché & presente contenuto infiammatorio o impurita solide che fuoriescono dalla tasca.
« intorno ai denti destinati all'estrazione
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Durante lirrigazione, muovere
I'applicatore intorno a tutti i denti, mantenendo la punta vicino al fondo della tasca. Passare intorno al dente, assicurandosi
di eliminare tutto il contenuto inflammatorio. Continuare lirrigazione finché & presente contenuto infiammatorio o residui di
tartaro che fuoriescono dalla tasca e [fino a quando] il sito in cui devono essere inseriti gli strumenti di estrazione risulta pulito.
« intorno alle corone
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Rimuovere i residui di cibo
con una sonda dentale o un altro strumento, anche sotto la corona. Durante lirrigazione, muovere l'applicatore intorno al dente
e sotto la corona, mantenendo la punta il pit possibile in profondita. Passare intorno al dente, assicurandosi di eliminare tutto
il contenuto infiammatorio. Continuare lirrigazione fino a quando il contenuto infiammatorio o le impurita solide fuoriescono
dalla tasca o da sotto la corona. In attesa di un nuovo restauro, riempire le aree di ritenzione sotto la corona per limitare
I'accumulo di residui di cibo.
« intorno ai denti che sorreggono ganci per protesi, clip o apparecchi rimovibili
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Rimuovere la placca solida,
facendo attenzione a non danneggiare il cemento radicolare. Regolare temporaneamente la base della protesi o il gancio,
eliminando i punti di pressione sulla mucosa. Pianificare un nuovo restauro protesico. Sciacquare la superficie gonfia della
gengiva e successivamente la tasca muovendo l'applicatore intorno al dente, mantenendo la punta vicino al fondo della tasca.
Passare intorno al dente, assicurandosi di eliminare tutto il contenuto infiammatorio. Continuare lirrigazione finché & presente
contenuto infiammatorio o residui di tartaro che fuoriescono dalla tasca.
« intorno ad apparecchi ortodontici fissi
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Rimuovere la placca solida,
facendo attenzione a non danneggiare il cemento radicolare. Spostare il bracket a una distanza di sicurezza dalla gengiva (di
solito sono sufficienti altri 2 mm). Durante lirrigazione, muovere I'applicatore intorno a tutti i denti, mantenendo la punta vicino
al fondo della tasca. Passare intorno al dente, assicurandosi di eliminare tutto il contenuto infammatorio. Continuare l'irrigazione
finché e presente contenuto infiammatorio o residui di tartaro che fuoriescono dalla tasca.
INFIAMMAZIONE DEI TESSUTI MOLLI SOTTO RESTAURI COME | PONTI
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Utilizzare una sonda dentale
0 un altro strumento per rimuovere i residui di cibo dagli spazi tra l'elemento intermedio e la gengiva, facendo attenzione
a non premere troppo sulla gengiva. Inserire l'applicatore sotto I'elemento intermedio dal lato della cavita orale e iniziare il
lavaggio, muovendo l'applicatore lungo 'elemento intermedio da un moncone allaltro, facendo attenzione a mantenere la punta
dell'applicatore il piti possibile in profondita. Se necessario, inserire l'applicatore dal lato vestibolare e continuare a sciacquare
fino a eliminare tutto il contenuto infiammatorio. Continuare lirrigazione finché & presente contenuto infiammatorio o impurita
solide che fuoriescono da sotto il ponte.
INFIAMMAZIONE DEI TESSUTI MOLLI SOTTO LE PROTESI E GLI APPARECCHI RIMOVIBILI
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Regolare temporaneamente
la base della protesi o dellapparecchio, eliminando i punti di pressione sulla mucosa. Assicurarsi che la superficie alla base della
protesi o dellapparecchio sia liscia. Se la regolazione risulta inefficace, pianificare un nuovo restauro protesico. Sciacquare la
superficie gengivale gonfia.
RISCIACQUO DELLE TASCHE DOPO LA RIMOZIONE DEL TARTARO
Chiedere al paziente di sciacquare la bocca con un collutorio, preferibilmente la soluzione MUSON. Rimuovere la placca solida,
facendo attenzione a non danneggiare il cemento radicolare. Durante lirrigazione, muovere l'applicatore intorno al dente,
mantenendo la punta il pit possibile in profondita. Passare separatamente su ogni dente sottoposto a rimozione del tartaro,
assicurandosi di eliminare tutto il contenuto inflammatorio. Continuare lirrigazione finché & presente contenuto infiammatorio
o residui di tartaro che fuoriescono dalla tasca.
COMPOSIZIONE
Acqua depurata, domifene bromuro, cloruro di sodio, cloruro di potassio, cloruro di calcio, aroma di mela, aroma di menta
CONTROINDICAZIONI
Non utilizzare il prodotto in pazienti con ipersensibilita nota a uno dei componenti
REAZIONI AVVERSE
Nessuna nota. Non si puo tuttavia escludere una reazione allergica in soggetti particolarmente sensibili. In caso di reazione
allergica, interrompere l'uso del prodotto.
RESTRIZIONI ALL'USO, INTERAZIONI
Non utilizzare per il lavaggio dei canali radicolari. Non utilizzare se si sospetta che la siringa o l'applicatore siano difettosi
o danneggiati. Non utilizzare se si osservano cambiamenti nelle proprieta del prodotto.
PRECAUZIONI PER | PAZIENTI
Evitare il contatto con gli occhi. In caso di contatto, lavare abbondantemente con acqua. In caso di reazione allergica, interrompere
I'uso del prodotto. Se necessario, consultare un esperto.
PRECAUZIONI PER IL PERSONALE ODONTOIATRICO
Indossare sempre dispositivi di protezione individuale come guanti, mascherina e occhiali di sicurezza. Evitare il contatto con
gli occhi. In caso di contatto, lavare abbondantemente con acqua. In caso di reazione allergica, interrompere 'uso del prodotto.
Se necessario, consultare un esperto. Gli applicatori forniti con il prodotto sono smussati per ridurre il rischio di lesioni, tuttavia
devono essere sempre maneggiati con cura
CONSIGLI PER IL PERSONALE ODONTOIATRICO
Il prodotto & destinato a essere usato da personale odontoiatrico qualificato nella popolazione generale dei pazienti. Per ridurre
al minimo il disagio del paziente, si consiglia di riscaldare la soluzione a temperatura corporea prima di applicarla alla tasca
parodontale. Informare sempre il paziente sulla necessita di mantenere una corretta igiene orale.
AVVERTENZE
Proteggere la superficie della siringa dalla contaminazione. La siringa non & compatibile con la sterilizzazione a caldo o limmersione
in disinfettanti. Non riutilizzare la siringa in caso di contaminazione. L'applicatore e il dispensatore a siringa sono monouso e
possono essere utilizzati per un solo paziente. Tenere fuori dalla portata dei bambini e delle persone non autorizzate. Utilizzare
come previsto secondo le istruzioni del fabbricante. Non utilizzare dopo la data di scadenza. La data di scadenza g eil numero
di lotto sono riportati sulla siringa/confezione.

CONSERVAZIONE

Proteggere la siringa dai danni meccanici. Conservare a una temperatura inferiore a 25 °C. Non surriscaldare. Non congelare.
Destinato esclusivamente all'uso da parte di dentisti e personale odontoiatrico qualificato.

CONTENUTO DELLA CONFEZIONE

« 1 siringa (3 ml) con chiusura luer-lock;

+ 1 cappuccio di protezione dalla luce;

+ 1 applicatore monouso

o

+ 10 siringhe (10 x 3 ml) con chiusura luer-lock;

+ 10 cappucci di protezione dalla luce;

+ 10 applicatori monouso.

SMALTIMENTO

Smaltire i rifiuti in conformita alle normative locali. Smaltire la siringa qguando & completamente vuota. E possibile smaltire piccole
quantita di prodotto con i rifiuti domestici, se ben diluite con acqua. Codici dei rifiuti ai sensi del Catalogo Europeo dei Rifiuti:
180104 (cappuccio protettivo pulito, sacchetto di plastica, applicatore pulito), 180103 (applicatore usato, siringa usata), 150101
(scatola di cartone, istruzioni per I'uso).

GARANZIA

ARKONA sostituira i prodotti che si sono dimostrati difettosi o rimborsera il prezzo di acquisto. ARKONA non ¢ responsabile di
eventuali perdite o danni causati da uso improprio o non corretto del prodotto. Qualsiasi incidente grave verificatosi in relazione
al dispositivo deve essere segnalato al fabbricante e allautorita competente dello Stato in cui si trova I'utente e/o il paziente.
Fornire il nome del dispositivo e il codice di lotto in tutte le comunicazioni relative al prodotto.

PERIO-FLUSH

PasTBOp 32 Np Ha nepuog;
MeaunumnHcko usgenue knac |

PERIO-FLUSH e roTos 3a ynotpe6a TeuyeH pa3TBOp 3a NPOMM1BaHe 1 13MnakBaHe Ha NepuvoAoHTanHM gxobose. Toi Moxe
/la ce 113noA3Ba B NMOMOLL Ha HEONepPaTUBHOTO NeYeHne Ha NeproAOHTaNHY Axo60Be. Tol OTCTpaHABa epekTUBHO TBbPAN
3aMbpCABaHUA OT Ax06a. To He HapylaBa pereHepauyiaTa Ha CbeMHUTENHOTLKAHHOTO 3akpenBaHe.
MEXAHV3bM HA AEACTBUE
PERIO-FLUSH npeacTaBnsisa M30TOHWYEH Pa3TBOP Ha MUHEPanHW Cou C 406aBka Ha YeTBbPTUYHO aMOHNEBO CbeAnHeHe
(nomudeH 6pommna). OcHoBHOTO AelicTBre Ha PERIO-FLUSH ce cbCToM B MeXaHWYHO OTCTPaHsABaHe Ha Bb3NanuTenHo CbAbpXMo
OT NePUOAOHTANHUSA K06,
NMOKA3AHWA 3A YNOTPEBA
+ Bb3naneHune Ha NepuogoHTaNHM AX060Be, No-CneunanHo:

+ OKONO 3anbBaHVA Knac Il v 061acTyi 6e3 KOHTAKTHM TOUKM,

* OKONO 3b6VI C TPYAHO M3pacTBaHe, 0CO6eHO MbAPeL,

+ 0KONO 36V, NpeABYAeHW 3a eKCTPaKLMS,

+ OKONIO KOPOHKMU,

+ OKOJO 3b61, NOAABPXALLM 3aKpenBaLLM MPYCTIOCObEHMS 33 3bOHV NPOTE3N, KMMNCOBE WAV NMOABUXHY BpekeTy,

* OKONIO GUKCUPaH OPTOAOHTCKY U3AeNS.
+ MeKoTbKaHHO Bb3ManeHue nog pecraBpaLyy, KaTo Hanpumep MocToBe;
+ MekoTbkaHHO Bb3nasneHune Nog 3b6HN NPOTe3n 1 NOABUXHY BpekeTy;
+ V3nnakeaHe Ha Ax060Be CNlej OTCTPaHABaHe Ha 3b6eH KaMbk.
OBLLN MHCTPYKLW 3A PABOTA
AKO e Bb3MOXHO, ocTaseTe PERIO-FLUSH ga focTurHe TenecHa TemMnepatypa, 3a Aa Hamanute 40 MUHKMYM AUCKOMOpTa Ha
nauveHTa no BpeMe Ha HaHacsiHe. Pa3BuiiTe kanaukaTta v MOHTUpaiiTe annvkaTopa 3a eHOKpaTHa ynoTpeba, kaTo ro 3asuete
BBPXY lyepnok HaKpaMHMKa Ha CcnpuvHUoBKaTa. YBepeTe ce, Ye fo3upaulata cnctema pa6OTVI NpPaBwIHO, KaTo BHMMaTenHo
HaTVcHeTe 6yTanoTo BCTPaHW OT yCTaTa Ha NaLMeHTa, J0KaTo MOXe Aa Ce BIAM Karka OT NPOAyKTa. AKO € HeBb3MOXHO NPOAYKTHT
la ce U3T1Ka, CMeHeTe anaunkaTopa C HOB. AKO NPOLIeChT 3aBbPLUM YCMELLHO, MOXeTe Aa 3anoyHeTe Aa paboTuTe C NauyieHTa. 3a
/ia ro HanpaBuTe, BHUMaTeNHO BKapaiiTe anavkatopa Hajoy 40 AbHOTO Ha NepUoAOHTanHns Axob. Mpu gocturaxe Ha AbHOTO
MiﬂbpﬂaﬁTe BbpXa Ha anaukaTopa Ao I'Ip\/\6ﬂ‘ 1-2mmort ABHOTO Ha ,CL>K06a 1 3ano4yHeTe ja npomuBeaTe, KaTo 6aBHO HaTvickaTe
6yTanoTo Ha cnpvHLoBkaTa. Mo-40My Ca AajeHV NOAPOGHW UHCTPYKLWM Kak Aa Ce AeiCTBa B PasNvUHU KAMHUYHN CiyYan.
MpoabAXeTe, AOKaTO TEUHOCTTa, M3TUYaLLa OT Axoba, CTaHe Npo3payHa. Cnej kaTo NpoLesypaTa 3aBbpLUM, UHCTPYKTUPaliTe
nauneHTa Aa 13naroe ocTaBallms NPOAyKT W M3nnakHeTe ycTaTa C BOAA 3a YCTa, 3a npenoyunTtaHe - ¢ pastBop MUSON. PaskayeTe
W V3XBBPAETE N3NON3BaHNA annnkatop v npasHata CNpuHLOBKa B CbOTBETCTBYME C paaﬂopeAGMTe,
WHCTPYKUMW 3A YNOTPEBA
BB3MANEHUE HA NEPNOAOHTATHN A)XKOBOBE:
* 0KOJ10 3anbNBaHUA Knac Il Lnn 06nacTy 6e3 KOHTaKTHU TOUKN
MomoneTe nauveHTa Aa V3naakea ycTaTa C C BOAA 3a YCTa, 3a npejnoynTaHe - ¢ pastsop MUSON. OTcTpaHeTe TBbpAaTta
nnaka, kaTo BHUMaBaTe Aa He NoBpeAnTe LMeHTa Ha kopeHa. [lokaTo NpomuBaTe, ABVXeTe anamkaTopa OKO0 BCUYKA 3bOHM
KOpeHU, Abpxelikv Bbpxa 61130 0 ALHOTO Ha Axo6a. ObrikoneTe NOOTAENHO BCekM 3b6 U KOPEH, KaTo Ce MNOrpuxiTe LRNoTo
BBb3MannTenHo CbbPXUMO Aa ce oTMune. ﬂDOLl'bﬂXeTe Aa NpommBeaTe, A0KaTo MMa Bb3NanuTenHo CbAbpPXnMO Nan octaBa
3b6eH Kambk, 13TVYalL, OT Axoba.
* 0KO0J10 36U C TPYAAHO U3pacTBaHe, 0c06eHO MbApeLn
MomoneTe nauneHTa Aa M3nnakea ycTaTa Cv C BOAA 3a YCTa, 3a npeanoyutaHe — ¢ pastsop MUSON. OTcTpaHeTe ocTaTbuute
OT XpaHa CbC COHAA VAV C APYr VHCTPYMEHT. [lokaTo MpoMyiBaTe, ABVXETE anankaTopa okoso 3b6a, AbPXelki Bbpxa KOIKoTo
€ Bb3MOXHO Mo-4b160K0. ObrkoneTe 3b6a, kaTo Ce NOrpuKMUTE LAN0TO Bb3NaAUTENHO ChbABPXMMO Aa Ce OTMUE. MpoabaxeTe
/i@ NpoMVBaTe, 40KaTO VIMa Bb3NaAnTeNHO ChbPXUMO AV TBBPAU 3aMbPCABAHS, U3TUYALLM OT AX06a.
* 0KOJ10 36U, NPeABUAEGHM 3a eKCTpaKuua
MomoneTe NauveHTa Aa 13nnaksa ycTaTa C1 C BOJa 3a yCTa, 3a NpeAnoynTtaHe - ¢ pasteop MUSON. [lokaTo npomMuBare,
JBUXeTe anvkaTopa okono 3bba, AbpXelikn Bbpxa 61130 40 ABHOTO Ha Axoba. ObukoneTe 3b6a, kaTo ce NOrpuxiITe LRN0TO
Bb3ManTeNHO CbAbPXMMO Aa Cce oTMMe ﬂpom:ﬂxere Aa NpomnBaTe, 40KaTo MMa Bb3NanuTenHO CbAbPXNUMO UK OCTaBa 3bbeH
KaMbK, N3Tmn4aiy ot A)\<O6a, n [AOKaTO] MACTOTO, KbAETO Tp‘;l6Ba Aa ce BbBeAaT NHCTPYMEHTUTE 3a eKCTpakumsa, CTaHe YcTo.
* OKOJIO KOPOHKM
MomoneTe NaumeHTa Aa M3nNnakBea ycTaTta CU C BOAA 3a YCTa, 3a NpenoynTaHe - ¢ pa3tBop MUSON. OTcTpaHeTe ocTaTbLyTe OT
XpaHa CbC COHAA W C APYT MHCTPYMEHT, a CbLLO 1 MOA KOPOHKaTa. /JokaTo MpoMvBaTe, ABVXETE arnivkaTopa okoo 3b6a v Moj,
KOpOHKaTa, AbPXeViky BbpXa KONKOTO € Bb3MOXHO No-AbA60oko. ObukoneTe 3b6a, KaTo Ce NOrpukmUTe LANOTO Bb3NannTeNHo
CbABPXMMO fa ce oTMUWe. Mpogb/xeTe Aa NPOMUBaTe, J0KaTO UMa Bb3MNaAMTeNHO ChAbPXVIMO VAV TBbPAM 3aMbPCABaHIS,
M3TUYaLLKW OT Axoba 1nn Noj kopoHkaTa. [JokaTo ce o4akBa HOBa pecTaBpaLus, 3anbaHeTe obnacTute Ha 3agbpXxaHe Noj
KOPOHKaTa, 3a Aa OrpaHn4nTe HaTpyrnBaHeTO Ha OCTaTbLM OT XpaHa.
* 0K0J10 36U, NOAABPXKALLM 3aKpenBaLLM NPUCMNOCO6IeHNS 3a 3b6HM NPOTE3U, KIMNCOBE UV NOABUKHA

6pekeTn
MomoneTe nauvieHTa a U3niaksa yctaTta cv C BOAa 3a yCTa, 3a npeAnounTane - ¢ pastsop MUSON. OTcTpaHeTe TBbpAaTa nnaka,
KaTo BHMMaBaTe Aa He NoBpeAvTe LiMeHTa Ha kopeHa. Perynmpaiite BpeMeHHO OCHOBaTa Ha 3b6bHaTa MpoTe3a WiV 3akpensaLloTo
npyicnocobneHwe, oTCTpaHABalKV TOUKUTE Ha HaTUCK BbPXy vrasyiLiaTa. MnaHupaliTe HoBa NPOTe3Ha pecTaBpauus. M3nnakHeTe
nojyTata NOBBLPXHOCT Ha BeHella 1 ey ToBa AXoba Upes NpuaBMXBaHe Ha anavkaTopa okono 3b6a, KaTo AbpxuTe Bbpxa
61130 0 ABHOTO Ha Axoba. ObrkoneTe 3663, KaTo Ce NOrpPUXMUTE LAN0TO Bb3MaAUTENHO ChABPXUMO Aa ce OTMVe. MNpoabaxeTe
/i@ NpoMVIBaTe, J0KaTO VIMa Bb3ManTeNHO ChABPXMMO UV OCTaBa 3b6eH kaMbK, M3TYaLL, OT AX06a.
* 0KO0J10 GMKCUPaHM OPTOAOHTCKM U3aenus
MomoneTe NnauveHTa Aa V3nnakea ycTaTa C C BOAA 3a YCTa, 3a npeanoynTaHe - ¢ pasteop MUSON. OTcTpaHeTe TBbpAaTa
nnaka, kaTo BH/MaBaTe /a He NoBpeauTe LMMeHTa Ha kopeHa. [pemecTeTe 6pekeTa Ha 6e30MacHO pascToaHWe OT BeHela (2
mm AOMbAHUTENHO 0BUKHOBEHO e A0CTaTbYHO). [okaTo NpoMyiBaTe, ABVIXETe anvkaTopa OKOAO 3bba, AbpXelki Bbpxa 61130
210 ABHOTO Ha Axoba. ObyikoneTe 3b6a, kaTo Ce NOrpuxmTe UAN0TO Bb3NanuTenHo CbAbPXMMO Aa ce oTMue. MpogbxeTe Aa
npomMnBaTe, 40KaTo MMa Bb3NaanTeNHO CbAbPXMMO UV OCTaBa 3bbeH KambkK, N3Tn4all, o1 A>K06a.
MEKOTbKAHHO Bb3MANEHUE NOA PECTABPALMW, KATO HAMPUMEP MOCTOBE
[omoneTe NaumeHTa Aa U3nnaksa ycTata Cvi C BOAA 3a YCTa, 3a NpeAnodmnTtane - ¢ pastsop MUSON. M3nonssaiite coHaa nnn
APYr VIHCTPYMEHT, 33 @ OTCTPaHMTe OCTaTbLMTE OT XpaHa OT NPOCTPaHCTBaTa MexAy MOCTa W BeHella, kaTo ce CTapaeTe ja He
HaTtnckate BeHeua TBbpae CUAHO. B'bEe,EleTe NPaBuWAHO anavkaTopa noj MocTa CTPaHWM4YHO B yCTHATa KyxvHa 1 3ano4YHeTe Aa
npoMVIBaTe, KaTo ABVXMTE anvikaTopa No X0Aa Ha MOCTa OT eAVHIA NOAABPXaLL 366 40 APYris, KaTo ce CTapaeTe ja AbpXuTe
BbpXa Ha anvkaTopa KoaKoTo € Bb3MOXHO MO-AbA60K0. AKO € Heo6X0AMMO, BbBejeTe anankatopa OT BeCTubynapHaTa CTpaHa
1 NpoAbNXeTe Aa NPoMKBaTe, A0KaTO LIAN0TO Bb3NannTeNHO CbAbPXMMO ce oTMue. [poAbaxasaliTe Aa NpoMuBaTe, 4oKaTo
VIMa Bb3MannTenHo CbAbPXMMO UMW TBBPAN 3aMbpCABaHMs, U3TUYaLLW Noja MoCTa.
MEKOTbKAHHO Bb3MANEHUE NOA 3bEHW NPOTE3N U NOABVKHW BPEKETU
MomoneTe NauMeHTa Aa 13nnaksa yctata cu C BOAA 3a YCTa, 3a npeAnoyuntaHe - ¢ pastsop MUSON. Perynvpaiite BpemMeHHo
oCHOBaTa Ha 3bbHaTa npoTtesa nnn 6p€K€TV\Te, OTCTDSHQBBI;\KM TOYKNTE Ha HaTUCK BbPXY nnrasnuata. YBepeTe ce, ve
MOBBLPXHOCTTa Ha OCHOBaTa Ha 3b6HaTa NpoTe3a UV bpekeTuTe e rajaka. AKO PeryNMpaHeTo e HeycnelwHo, NaaHypaliTe Hosa
npoTe3Ha pectaBpauyia. [pomuiiTe noayTaTa r1uHriBanHa NOBbPXHOCT.
WN3NNAKBAHE HA XKOBOBE C/IEA, OTCTPAHABAHE HA 3bBEH KAMDBK
omoneTe NauyieHTa Aa M3nnakea ycTaTa C1 C BOAA 3a YCTa, 3a MpeAnoymTare - ¢ pastsop MUSON. OTcTpaHeTe TBbpaaTa nnaka,
KaTo BHUMaBaTe Ja He NoBpeAvTe LiIMeHTa Ha kopeHa. [JokaTo NpomyisaTe, AByXeTe anankaTopa 0kono 3bba, AbpXeliki Bbpxa
KONIKOTO € BB3MOXHO NO-AbA60Ko. O6U1KO/eTe NOOTAENHO BCekM 3b6 C OTCTPaHeH 3b6eH KaMbk, kaTo ce NOrpuxuTe LUSAoTo
Bb3MannTenHo CbLl'prMMO Aa ce oTmume. ﬂDOLl'bﬂXeTe Aa ﬂpOMVIBaTe, A0KaTO MMa Bb3NannuTenHo CLABDXMMO WnAn octasa
3Bb6eH Kambk, N3Tnyall ot Axoba.
CbCTAB
MpeuncreHa BoAa, AOMVIGEH BPOMIZ, HATPVIEB XNIOPUA, KANVEB XN0PUA, KaNLmeB xNopug, s6bAKOB apoMaT, MeHTOB apomaT
NMPOTBOMOKA3AHUA
He n3non3gaiite NpoaykTa NpY NaLUMeHTV C U3BECTHa CBPBLXUYBCTBUTENHOCT KbM KOVTO 1 13 61110 OT KOMNOHEHTUTE.
HEXE/TAHW PEAKLAN
He ca n3BecTHW. Bbnpeky ToBa He MOXe Aa Ce U3KHUM anepruyHa peakums npu 0Co6eHo YyBCTBUTEHM nvua. B ciyyait Ha
anepryyHa peakums cnpete Aa U3non3saTte NPoAykTa.
OrPAHUYEHWUA HA YNOTPEBATA, BBAI/IMOAEVICTBVISI
/la He ce 3MoN3Ba 3a NPOMVBaHe Ha KOPeHOBMTE KaHau. He 13non3saiiTe, ako 1Ma CbMHeHVIe 3a AedekT Uav nospeja Ha
CNpWHLIOBKaTa 1AW anavikaTopa. He usnonssalite, ako ce Habntoaasa kakeaTo 1 Aa 6110 NPOMAHa B CBOWCTBATa Ha NPO/yKTa.
NPEAMNA3HU MEPKW 3A NAUVEHTUTE
M364rsaiiTe KOHTaKT C ounTe. B cayyall Ha KOHTAKT, OTMUIATE C 06VNHO KOAMYECTBO BOAA. B Cyyaii Ha anepriyHa peakums
cnpeTe Aa v3non3saTe NPoJaykTa. AKO € He06X0AMMO, KOHCYNTVPaliTe Ce C ekcrepT.
NPEAMNA3HU MEPKW 3A CTOMATOJIOrMYHWA NEPCOHAN
BuHarn HoceTe AnyHn npeanasHu CpejCcTBa, Kato PbkaBuLW, Macka 3a N1Le 1 3anTHW o4nna. M365reaniTe KOHTaKT C oyunTe.
B cnydali Ha KOHTaKT, OTMUIATe C 06UNHO KONMYECTBO BOAa. B cyyall Ha anepruyHa peakLys cnpeTe Aa 13nonssaTe NpoaykTa.
AKO e HeobXoAMMO, KOHCYNTVPalTe Ce C ekcnepT. AnMKaTopuTe, NPeaoCTaBe Y C NPO/YKTa, Ca ThiW, 33 Aa Ce Hamav pucka
OT HapaHsiBaHe, HO C TAX BUHaru Tpsibsa ga ce 6opasy BHUMATENHO.
CBHBET 3A CTOMATOJIOTMYHUA NEPCOHAN
MpoayKTLT e NpeAHasHayeH 3a ynoTpeba oT kBaMdULMPaH CTOMATONOrMYeH NepcoHan B 06Lia NaumeHTCka Nonynaums. 3a aa ce
HaMmanv 0 MAHAMYM AYCKOMOPTLT Ha NaLmeHTa, NPenopbYVTeNIHO € Aia 3aTOMNNTe pa3TBopa A0 TeNecHa TeMneparypa, Npean
13 FO NPUNOXMTE BbPXY NePUOAOHTaNHMS Ax06. BrHaru cCbeeTBaliTe NaumeHTa 3a HyxjaaTa Aa Nogabpxa Aobpa yCTHa xurieHa.
NPEAYNPEXAEHUA
MpeanassaiiTe NOBbPXHOCTTa Ha CPUHLIOBKaTa OT 3aMbpcaBaHe. CNPUHLIOBKaTa He e NOAXOAALLA 3a TONAUHHE CTepuan3aumns
VAW noTansHe B Ae3viHbekTaHTn. He 13non3saiite CNpuHLOBKaTa, ako Ce 3aMbpci. ANAMKaTOP BT U ANCNEHCbPHAaTa CrPUHLOBKa
Ca 3a eHOKpaTHa ynoTpeba v MoraT /a ce 113MoN13BaT Camo 3a e41H NaumeHT. MaseTe 0T OCer Ha Aela 1 HeymbIHOMOLLeHV
uua. MsnonssaiiTe No NpeaHasHavueHVe B CbOTBETCTBUE C UHCTPYKUMVITE Ha NPOV3BOAWTENS. He u3nonssaiiTe cies nstndiaHe
Ha CpOoKa Ha roHOCT. CPOKbT Ha roAHOCT g 1 NapTUAHWAT HoMep MOraT /ja ce OTKPUSAT BbpXy CNPUHLIOBKaTa/onakoskara.

CbXPAHEHUE

MaseTe cnpuHLOBKaTa OT MexaHW4Ha nospeza. [la ce CbxpaHaBa Npy TemnepaTypa nog 25° C. [la He ce n3nara Ha NpekoMepHa
TonanHa. [la He ce 3ampasfaBa.

3a ynoTpe6a camo oT 3b60/1eKapu U KBanPUUMpaH CTOMaToNOMMYeH NepcoHan.

CbAbPXXAHUE HA ONMAKOBKATA

+ 1 cnpuHuoBka (3 ml) ¢ nyepaok 3aTBapsiHe,

+ 1 Kanauka, NpeAnassatla OT CBETAVIHA,

+ 1 anaukaTop 3a eAHokpaTHa ynotpeba

unm

+ 10 cnpuHuoBky (10 x 3 ml) ¢ nyepnok 3aTBapsHe,

+ 10 kanayku, NpeAnassally OT CBETNHA,

+ 10 annvikaTopa 3a egHokpaTHa ynotpeba.

WN3XBBPNAHE

VI3xBBbpAATE BCKV OTNaAbK B CbOTBETCTBIE C MECTHUTE Hapeabw. V3xBbpaeTe, Korato CrpyHLOBKaTa e Hamb/HO NpasHa.
Mako KonmM4ecTBo NPOAYKT MOXe Aa Ce U3XBbP/IV C BUTOBUTE OTNadbLM, ako e Aobpe paspeseH ¢ Boaa. Kogose 3a oTnaabLmTe
cnopey eBponelickvis kaTanor 3a otnagbLyt: 180104 (4ncTa kanadka, Npeanasgalla oT CBeTANHa, HalNOHOB NAVK, YACT anavkaTop),
180103 (M3n0n3BaH anavkaTop, U3non3saHa cnpuHuoska), 150101 (kapToHeHa KyTus, MHCTPYKLUMK 3a ynoTpeba).

FTAPAHLMA

ARKONA LLie 3aMeHM NPOAYKTY, 3a KOWTO e JoKa3aHo, Ye ca AedeKTHU, UK Le Bb3CTaHOBMW NokynHaTta LeHa. ARKONA He Hocn
OTrOBOPHOCT 3a KakBaTo 1 Aa 61no 3aryba vnv NoBpeAa, NpUYMHeHa 0T HenpasnaHaTa UV HeNOAXOAALLE ynoTpeba Ha NPoAyKTa.
Bcekun Cepno3eH NHUMARHT, Bb3HNKHaN BbB BPBb3Ka C U3AeNNETO, Tpﬂ6Ea Aace CbDﬁu_M Ha NPoV3BOANTENSA N HAa KOMMETeHTHUA
opraH B IbpxaBaTa, B KOATO e YCTaHOBEH MOTPEBUTENAT W/ NauMeHTLT. BbB BCAka KOPECMOHAEHUMA OTHOCHO NPOAYKTa,
MOAS, NPeAOCTaBANTe HaUMEHOBaHWETO Ha U3AeNVeTOo U NapTUAHNS Kog.

TanHu A; B AVICMEHCBbPHA CNPUHLOBKA

PERIO-FLUSH

Roztok pro vyplach parodontélnich dasfiovych chobot pomoci injekéniho davkovage
Zdravotnicky prostiedek tFidy |

Roztok PERIO-FLUSH je tekuty roztok pripraveny k pouZiti pro irigaci a vyplach parodontélnich désfiovych chobotd. Lze jej pouZit
k podpore nechirurgické 1é¢by parodontélnich dasrovych chobott. U¢inné odstranuje pevné necistoty z chobotu. Nenarusuje
regeneraci iponu pojivové tkané
MECHANISMUS UCINKU
PERIO-FLUSH je izotonicky roztok mineralnich soli' s pridavkem kvartérni amoniové slouceniny (domifen bromid). Hlavnf Gcinek
PERIO-FLUSH spocivéa v mechanickém odstranéni zanétlivého obsahu z parodontélnich dasfovych chobotd.
INDIKACE PRO POUZITI
+ Zanét parodontélnich dasnovych chobotd, konkrétng:
+ kolem vyplni tfidy Il nebo oblasti bez kontaktnich bodd,
+ kolem zub(i s obtiznym profezavanim, zejména zubl moudrosti,
+ kolem zubd ur¢enych k extrakdi,
+ kolem korunek,
+ kolem zub(l podporujicich ndhrady se sponami, svorky nebo snimatelnd rovnatka,
+ kolem fixnich ortodontickych aparat(i
+ Zanét mékkych tkani pod vyplnémi, jako jsou mistky;
+ Zanét mékkych tkanf pod zubnimi protézami a snimatelnymi rovnatky;
+ Vyplach chobot(l po odstranéni zubniho kamene.
VSEOBECNE POKYNY K MANIPULACI
Pokud je to mozné, zajistéte, aby roztok PERIO-FLUSH dosahl télesné teploty, abyste minimalizovali nepohodli pacienta béhem
pouZiti. Od3roubujte uzavér a nasadte jednorazovy aplikdtor nadroubovanim na uzaveér luer-lock injekéni stfkacky. Ujistéte se,
Ze davkovaci systém funguje spravné tak, ze jemné tlacite na pist mimo Ust pacienta, dokud neuvidite kapku pripravku. Pokud
nebude mozné pripravek wytlacit, vyménte aplikitor a nasadte novy. Pokud bude proces Uspésné dokoncen, mizete zacit s
pacientem pracovat. Chcete-li to provést, jemné zasunte aplikator dold do spodni ¢asti parodontéiniho dasrového chobotu. Po
dosaZzeni dna zatahnéte hrot aplikdtoru cca. 1-2 mm od dna chobotu a zacnéte vyplachovat pomalym tlakem na pist stfikacky. Nize
naleznete podrobné pokyny, jak postupovat v réiznych klinickych pfipadech. Pokracujte, dokud nenf kapalina vytékajici z chobotu
Cistd. Po ukonceni vykonu poucte pacienta, aby veskery zbyvajicf pripravek vyplivl a vyplachl si Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem
MUSON. Oddélte a zlikvidujte pouZity aplikdtor a prazdnou injekéni stiikacku podle predpist.
NAVOD K POUZITI
ZANET PARODONTALNICH DASNOVYCH CHOBOTU:
« kolem vyplni tFidy Il nebo oblasti bez kontaktnich bodii
Pozadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Odstrante pevny plak, davejte pozor, abyste
neposkodili kofenovy cement. B&hem vyplachovani pohybuijte aplikatorem kolem viech kofent zubl a drzte hrot blizko dna
chobotu. Zkontrolujte kazdy zub a kofen zvIast a ujistéte se, Ze je vyplachnuty veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovani
tak dlouho, dokud z chobotu nevytéka néjaky zanétlivy obsah nebo dokud nevytéké zubni kdmen.
« kolem zub s obtiZnym profezavanim, zejména zub moudrosti,
PoZadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Odstrarite zbytky jidla pomoci sondy nebo jiného
nastroje. Privyplachovénf pohybuijte aplikdtorem kolem zubu a drzte hrot co nejhloubéji. Zkontrolujte kaZdy zub zvIast a ujistéte
se, ze je vyplachnuty veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovéni tak dlouho, dokud z chobotu nevytéka néjaky zanétlivy
obsah nebo dokud z chobotu nevytékaji pevné necistoty.
* kolem zubt ur&enych k extrakci,
Pozéadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. PFi vyplachovéni pohybujte aplikdtorem kolem
zubu a drzte hrot blizko dna chobotu. Zkontrolujte kazdy zub zvI&st a ujistéte se, Ze je vyplachnuty veskery zanétlivy obsah.
Pokracujte ve vyplachovani tak dlouho, dokud z chobotu vytéka néjaky zanétlivy obsah nebo zbytky zubniho kamene a [dokud]
neni misto, kam se maji vioZit extrakénf nastroje, Cisté.
* kolem korunek,
Pozadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Odstrante zbytky jidla pomoci sondy nebo jiného
nastroje, totéZ provedte pod korunkou. PFi vyplachovéni pohybujte aplikdtorem kolem zubu a pod korunkou, pfitom drzte hrot
co nejhloubéji. Zkontrolujte kazdy zub zvI&st a ujistéte se, Ze je vyplachnuty veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovani
tak dlouho, dokud z chobotu ¢i prostoru pod korunkou nevytéka néjaky zanétlivy obsah nebo pevné necistoty. Béhem cekanf na
novou nédhradu vyplite retenéni oblasti pod korunkou, abyste omezili hromadéni zbytk( potravy.
* kolem zubi podporujicich nahrady se sponami, svorky nebo snimatelna rovnatka,
Pozadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Odstrante pevny plak, davejte pozor, abyste
neposkodili kofenovy cement. Docasné upravte zékladnu nebo sponu protézy a odstrante tlakové body na sliznici. Plan na novou
protetickou nahradu. Oplachnéte otekly povrch dasné a poté chobot pohybem aplikatoru kolem zubu, pri¢emz hrot drzte blizko
dna chobotu. Zkontrolujte kaZdy zub zvIast a ujistéte se, Ze je vyplachnuty veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovani
tak dlouho, dokud z chobotu nevytéka néjaky zanétlivy obsah nebo dokud nevytéké zubni kdmen.
« kolem fixnich ortodontickych aparata
Pozadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Odstrante pevny plak, davejte pozor, abyste
neposkodili kofenovy cement. Presurite zdmek do bezpecné vzdalenosti od dasné (obvykle staci 2 mm navic). Pfi vyplachovani
pohybujte aplikdtorem kolem zubu a drZte hrot blizko dna chobotu. Zkontrolujte kazdy zub zvIast a ujistéte se, Ze je vyplachnuty
veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovani tak dlouho, dokud z chobotu nevytékd néjaky zanétlivy obsah nebo dokud
nevytéka zubni kdmen.
ZANET MEKKYCH TKANI POD VYPLNEMI, JAKO JSOU MUSTKY
Pozéadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. PouZijte sondu nebo jiny nastroj k odstranéni
zbytkd jidla z prostort mezi mistkem a dasni, davejte pozor, abyste na dasef prili3 netlacili. Viozte aplikator pod mezilehly mastek
ze strany vlastni dutiny Ustni a zacnéte proplachovat, pohybujte aplikdtorem po mezilehlém mdstku od jednoho opérného zubu
ke druhému, pricemz dbejte na to, aby byl hrot aplikdtoru co nejhloubéji. Je-li to nutné, zasunte aplikator z vestibuldrnf strany
a pokracujte ve vyplachovani, dokud se nesmyje veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovani tak dlouho, dokud z mista
pod mustkem nevytéka néjaky zanétlivy obsah nebo dokud z mista pod méistkem nevytékaji pevné necistoty.
ZANET MEKKYCH TKAN{ POD ZUBNIMI PROTEZAMI A SNIMATELNYMI ROVNATKY
Pozadejte pacienta, aby si vyplachl dsta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Docasné upravte zakladnu protézy nebo rovnatek
a odstrarite tlakové body na sliznici. Ujistéte se, Ze povrch zakladny zubni protézy nebo rovnétek je hladky. Pokud se Gprava
nezdarf, naplénujte novou protetickou ndhradu. Opldchnéte povrch oteklé désné.
VYPLACH CHOBOTU PO ODSTRANEN{ ZUBNIHO KAMENE
Pozadejte pacienta, aby si vyplachl Usta Ustni vodou, nejlépe roztokem MUSON. Odstrante pevny plak, davejte pozor, abyste
neposkodili kofenovy cement. Pfi vyplachovani pohybujte aplikatorem kolem zubu a drzte hrot co nejhloubéji. Zkontrolujte kazdy
zub se zubnfm kamenem zvl&st a ujistéte se, Ze je vypladchnuty veskery zanétlivy obsah. Pokracujte ve vyplachovanf tak dlouho,
dokud z chobotu nevytéké néjaky zanétlivy obsah nebo dokud nevytéka zubni kdmen.
SLOZENI
Cigt&n4 voda, domifen bromid, chlorid sodny, chlorid draselny, chlorid vapenaty, jable¢né aroma, métové aroma
KONTRAINDIKACE
Pripravek nepouzivejte u pacientti se zndmou precitlivélosti na nékterou ze slozek.
NEZADOUCI UCINKY
Nejsou zndmy. U zvlasté citlivych jedincl viak nelze vyloucit alergickou reakci. V pfipadé alergické reakce prestarite pfipravek
pouzivat.
OMEZENi POUZiVANI, INTERAKCE
NepouZivejte k proplachovanf kofenovych kanalkd. Nepouzivejte injekeni stikacku nebo aplikator, pokud existuje podezieni, Ze
je vadna ¢i poskozena. NepouZivejte, pokud zjistite jakoukoli zménu viastnostf pripravku.
BEZPECNOSTNi OPATREN{ PRO PACIENTY
Zabrarite vniknuti do o¢i. V pripadé kontaktu omyjte velkym mnoZstvim vody. Pokud dojde k alergické reakci, prestarite pfipravek
pouZzivat. V pfipadé potieby se poradte s odbornikem.
BEZPECNOSTNi OPATREN{ PRO PERSONAL ZUBNi ORDINACE
Vzdy pouZivejte osobni ochranné prostredky, jako jsou rukavice, obli¢ejovd maska a ochranné bryle. Zabrarite vniknutf do ocf. V
pripadé kontaktu omyjte velkym mnoZzstvim vody. Pokud dojde k alergické reakdi, prestarite pripravek pouZivat. V pfipadé potreby se
poradte s odbornikem. Aplikitory dodavané s vyrobkem jsou tupé, aby se sniZilo riziko poranéni, ale vzdy s nimi zachazejte opatrné.
DOPORUCENI PRO PERSONAL ZUBNi ORDINACE
Tento pfipravek je urcen pro pouZiti kvalifikovanym zubnim persondlem v bézné populaci pacient(i. Pro minimalizaci nepohod|i
pacienta se doporucuje zahfat roztok na télesnou teplotu pred aplikaci do parodontalniho dasfového chobotu. Vzdy informujte
pacienta o nutnosti dodrzovat spravnou Ustni hygienu.
VAROVANI
Chrante povrch injekeni stiikacky pred znecisténim. Injekent stiikacka neni vhodnd pro tepelnou sterilizaci nebo namaceni do
dezinfekénich cinidel. Pokud dojde ke kontaminaci injekenf stikacky, nepouZivejte ji. Aplikator a davkovac injekenf stifkacky jsou
jednordzové a lze je pouzit pouze u jednoho pacienta. Uchovévejte mimo dosah détf a neopravnénych osob. Pouzivejte podle
urceni v souladu s pokyny vyrobce. NepouZivejte po dobé pouZitelnosti. Dobu pouzitelnosti & a cislo Sarze miZete nalézt
na injekeni strikacce/obalu.

UCHOVAVANI

Chrarite stfikacku proti mechanickému poskozeni. Uchovévejte pfi teploté do 25 °C. Chrarite pred prehfatim. Chrante pred mrazem.
Pouze pro pouZiti zubnimi lékari a kvalifikovanym stomatologickym persondlem.

OBSAH BALENI

+ T injekeni strikacka (3 ml) s uzavérem luer-lock,

+ 1T ochranné vicko proti svétlu,

+ 1 jednorazovy aplikator

nebo

+ 10 injekenich stifkacek (10 x 3 ml) s uzavérem luer-lock,

+ 10 ochrannych vicek proti svétlu,

+ 10 jednorazovych aplikatord.

LIKVIDACE

Likvidujte veSkery odpad v souladu s mistnimi predpisy. Injekéni stifkacku zlikvidujte po Uplném vyprazdnéni. Mald mnoZzstvi
pripravku mohou byt likvidovdna s domovnim odpadem, pokud je dobfe nafedén vodou. Kédy odpadu podle Evropského
katalogu odpad(: 180104 (Cisté ochranné vicko proti svétlu, plastovy sacek, Cisty aplikator), 180103 (pouZity aplikator, pouZita
injekeni strikacka), 150101 (krabicka, ndvod k pouziti).

ZARUKA

ARKONA vymeénf vyrobky, u kterych byla prokdzéna zvada, nebo vrati kupni cenu. ARKONA nerucf za ztratu nebo poskozeni
zplisobené zneuzitim nebo nespravnym pouzitim vyrobku. Jakykoli vazny incident, ke kterému do3lo v souvislosti s prostiedkem,
by mél byt nahlaSen vyrobci a prislusnému organu stétu, ve kterém je uZivatel a/nebo pacient usazen. V jakékoli korespondenci
o produktu uvedte nézev prostredku a kéd Sarze.

PERIO-FLUSH

Solutie pentru irigarea pungilor parodontale intr-o seringa dozatoare
Dispozitiv medical clasa |

PERIO-FLUSH este o solutie lichida gata de utilizare pentru irigarea si clatirea pungilor parodontale. Solutia poate fi utilizatd ca
auxiliar in tratamentul nechirurgical al pungilor parodontale. Aceasta elimina eficient impuritatile solide din punga. Nu perturba
regenerarea atasarii tesutului conjunctiv.
MECANISMUL DE ACTIUNE
PERIO-FLUSH este o solutie izotonica de saruri minerale cu addugarea unui compus de amoniu cuaternar (bromura de domifen).
Principala actiune a PERIO-FLUSH constd In indepartarea mecanica a continutului inflamator din punga parodontala.
INDICATII DE UTILIZARE
+ Inflamatie a pungilor parodontale, in special:

« in jurul obturatiilor de clasa Il sau in zonele fara puncte de contact,

+ in jurul dintilor cu eruptie dificild, in special a molarilor de minte,
n jurul dintilor destinati extractiei,
- njurul coroanelor,
+ Injurul dintilor care sustin incuietori de proteze, cleme sau aparate ortodontice detasabile,

+ in jurul aparatelor ortodontice fixe.
+ Inflamatie a tesuturilor moi sub restaurari, cum ar fi puntile;
+ Inflamatie a tesuturilor moi sub proteze si aparate ortodontice detasabile;
+ Clatirea pungilor dupa detartraj.
INSTRUCTIUNI GENERALE DE MANIPULARE
Daca este posibil, aduceti PERIO-FLUSH la temperatura corpului pentru a minimiza disconfortul pacientului in timpul aplicarii.
Desurubati capacul si montati aplicatorul de unicé folosintd prin insurubarea acestuia pe fitingul Luer-lock al seringii. Asigurati-va
ca sistemul de dozare functioneaza corect, apasand usor pe piston departe de gura pacientului, pana cand se vede o picatura de
produs. Daca este imposibil sa eliberati produsul, inlocuiti aplicatorul cu unul nou. Daca procesul este finalizat cu succes, puteti
ncepe sa lucrati cu pacientul. Pentru a face acest lucru, introduceti usor aplicatorul pana in partea de jos a pungii parodontale.
Dupa ce ati ajuns la fund, retrageti varful aplicatorului la aproximativ 1-2 mm de la fundul pungii si incepeti irigarea apasand
ncet pe pistonul seringii. Mai jos veti gasi instructiuni detaliate privind modul in care trebuie sa procedati in diferite cazuri clinice.
Continuati pand cand lichidul care curge din punga este limpede. Dupd terminarea procedurii, instruiti pacientul sa scuipe orice
produs ramas si sa isi clateasca gura cu apa de gurd, de preferinta cu solutie MUSON. Detasati si aruncati aplicatorul utilizat si
seringa goala in conformitate cu reglementérile in vigoare.
INSTRUCTIUNI DE UTILIZARE
INFLAMATIE A PUNGILOR PARODONTALE:
« n jurul obturatiilor de clasa Il sau in zonele fara puncte de contact
Rugati pacientul sa isi cldteascd gura cu apa de gura, de preferinta cu solutie MUSON. Indepértati placa solida, avand grija sa
nu deteriorati cementul radicular. In timpul irigarii, deplasati aplicatorul in jurul tuturor radacinilor dentare, mentinand varful
aproape de fundul pungii. Treceti pe langa fiecare dinte si radacina in parte, asigurandu-va ca tot continutul inflamator este spalat.
Continuati irigarea atata timp cat exista continut inflamator sau resturi de tartru care curg din punga.
« in jurul dintilor cu eruptie dificila, Tn special a molarilor de minte
Rugati pacientul s& fsi clateasca gura cu apa de gur, de preferinta cu solutie MUSON. Indepértati resturile alimentare cu o sonda
sau cu un alt instrument. n timpul irigérii, deplasati aplicatorul in jurul dintelui, mentinand varful cat mai adanc posibil. Treceti pe
langa dinte, asigurandu-va ca tot continutul inflamator este spalat. Continuati irigarea atata timp cat exista continut inflamator
sau impuritati solide care curg din pungd.
* n jurul dintilor destinati extractiei
Rugafi pacientul sa isi clateascd gura cu apa de gurd, de preferintd cu solutie MUSON. In timpul irigarii, deplasati aplicatorul in
jurul dintelui, mentinand varful aproape de fundul pungii. Treceti pe langa dinte, asigurandu-va cd tot continutul inflamator este
spalat. Continuati irigarea atata timp cat exista continut inflamator sau resturi de tartru care curg din punga si [pana cand] locul
unde urmeaza sé fie introduse instrumentele de extractie este curat.
* Tn jurul coroanelor
Rugati pacientul s& fsi clateasca gura cu apa de gurd, de preferinta cu solutie MUSON. Indepartati resturile alimentare cu o sonda
sau cu un alt instrument, de asemenea si de sub coroana. In timpul irigarii, deplasati aplicatorul in jurul dintelui si sub coroans,
mentinand varful cat mai adanc posibil. Treceti pe langa dinte, asigurandu-va ca tot continutul inflamator este spalat. Continuati
clatirea atata timp cat exista continut inflamator sau impuritati solide care curg din punga sau de sub coroana. In asteptarea unei
noi restaurari, umpleti zonele de retentie de sub coroand pentru a limita acumularea de reziduuri alimentare.
 in jurul dintilor care sustin incuietori de proteze, cleme sau aparate ortodontice detasabile
Rugati pacientul sa isi cldteascd gura cu apa de gura, de preferint3 cu solutie MUSON. Indepértati placa solida, avand grija sa
nu deteriorati cementul radicular. Reglati temporar baza sau incuietoarea protezei, eliminand punctele de presiune asupra
mucoasei. Planificati o noua restaurare proteticd. Clatiti suprafata umflata a gingiei si apoi punga prin deplasarea aplicatorului
n jurul dintelui, pastrand varful aproape de fundul pungii. Treceti pe langa dinte, asigurandu-va ca tot continutul inflamator este
spalat. Continuati irigarea atata timp cat exista continut inflamator sau resturi de tartru care curg din punga.
* Tn jurul aparatelor ortodontice fixe
Rugati pacientul s& isi clateascd gura cu apa de gura, de preferinta cu solutie MUSON. Indepértati placa solida, avand grija sa
nu deteriorati cementul radicular. Mutati suportul ortodontic la o distanta sigura de gingie (de obicei, este suficient un plus de
2 mm). In timpul irigarii, deplasati aplicatorul in jurul dintelui, mentinand varful aproape de fundul pungii. Treceti pe langa dinte,
asigurandu-va ca tot continutul inflamator este spalat. Continuati irigarea atata timp cat existd continut inflamator sau resturi
de tartru care curg din punga.
INFLAMATIE A TESUTURILOR MOI SUB RESTAURARI, CUM AR FI PUNTILE
Rugati pacientul s si clateascd gura cu apd de gura, de preferinta cu solutie MUSON. Folositi 0 sondd sau un alt instrument pentru
a Indeparta reziduurile alimentare din spatiile dintre pontic si gingie, avand grija sa nu apasati prea tare pe gingie. Introduceti
aplicatorul sub pontic dinspre partea laterald a cavitatii bucale propriu-zise siincepeti spalarea, deplasand aplicatorul de-a lungul
ponticului de la un dinte pivot la celdlalt, avand grija sa mentineti varful aplicatorului cat mai adanc posibil. Daca este necesar,
introduceti aplicatorul dinspre partea vestibulara si continuati spalarea pana cand tot continutul inflamator este eliminat. Continuati
irigarea atata timp cat exista continut inflamator sau impuritati solide care curg de sub punte.
INFLAMATIE A TESUTURILOR MOI SUB PROTEZE S| APARATE ORTODONTICE DETASABILE
Rugati pacientul sd isi clateasca gura cu apa de gurd, de preferintd cu solutie MUSON. Reglati temporar baza protezei sau
a aparatului dentar, elimindnd punctele de presiune asupra mucoasei. Asigurati-va ca suprafata bazei protezei sau a aparatului
dentar este neteda. Daca ajustarea esueaza, planificati o noud restaurare protetica. Spalati suprafata gingivala umflata.
CLATIREA PUNGILOR DUPA DETARTRAJ
Rugati pacientul s& isi clateascd gura cu apa de gurd, de preferinta cu solutie MUSON. Indepértati placa solida, avand grija sa
nu deteriorati cementul radicular. In timpul irigérii, deplasati aplicatorul in jurul dintelui, mentinand varful cat mai adanc posibil.
Treceti pe langa fiecare dinte detartrat in parte, asigurandu-va ca tot continutul inflamator este spalat. Continuati irigarea atata
timp cat exista continut inflamator sau resturi de tartru care curg din punga.
COMPOZITIE
Apa purificata, bromura de domifen, clorura de sodiu, clorura de potasiu, clorura de calciu, aroma de mere, aroma de menta.
CONTRAINDICATII
Nu utilizati produsul la pacientii cu hipersensibilitate cunoscuta la oricare dintre componente.
REACTII ADVERSE
Nu sunt cunoscute. Cu toate acestea, o reactie alergica nu poate fi exclusd la persoanele deosebit de sensibile. in cazul unei
reactii alergice, opriti utilizarea produsului.
RESTRICTII DE UTILIZARE, INTERACTIUNI
Nu utilizati pentru spalarea canalelor radiculare. Nu utilizati daca se suspecteazd ca seringa sau aplicatorul sunt defecte sau
deteriorate. Nu utilizati daca se constatd vreo modificare a proprietatilor produsului.
PRECAUTII PENTRU PACIENT
Evitati contactul cu ochii. In cazul contactului, clétiti cu multa apa. In cazul unei reactii alergice, opriti utilizarea produsului. Daca
este necesar, consultati un expert.
PRECAUTII PENTRU PERSONALUL STOMATOLOGIC
Purtati intotdeauna echipament de protectie personald, cum ar fi manusi, masca si ochelari de protectie. Evitati contactul cu ochii.
in cazul contactului, clatiti cu mults apa. Tn cazul unei reactii alergice, opriti utilizarea produsului. Daca este necesar, consultati
un expert. Aplicatoarele furnizate Impreuna cu produsul sunt contondente pentru a reduce riscul de ranire, dar manipulati-le
ntotdeauna cu atentie.
SFATURI PENTRU PERSONALUL STOMATOLOGIC
Produsul este destinat utilizérii de cdtre personalul stomatologic calificat in cadrul populatiei generale de pacienti. Pentru a reduce
la minimum disconfortul pacientului, se recomanda incélzirea solutiei la temperatura corpului inainte de a o aplica pe punga
parodontala. Intotdeauna sfatuiti pacientul cu privire la necesitatea mentinerii unei igiene orale adecvate.
AVERTISMENTE
Protejati suprafata seringii de contaminare. Nu este indicat3 sterilizarea prin caldura sau imersia in dezinfectanti a seringii. Nu
utilizati seringa daca aceasta este contaminata. Aplicatorul si seringa dozatoare sunt de unica folosinta si pot fi folosite doar la
un singur pacient. A nu se lasa la indemana copiilor si a persoanelor neautorizate. Utilizati dupa cum este prevazut, in conformitate
cu instructiunile producatorului. Nu utilizati dupa data de expirare. Data de expirare 8 sinumarul de lot
seringd/ambalaj.

DEPOZITARE

Protejati seringa impotriva deteriorarii mecanice. Depozitati la o temperaturd sub 25 °C. Nu supraincalziti. Nu congelati.
Pentru utilizare numai de catre stomatologi si personal stomatologic calificat.

CONTINUTUL AMBALAJULUI

+ 1 seringd (3 ml) cu inchidere de tip Luer-lock,

+ 1 capac de protectie impotriva luminii,

+ 1 aplicator de unica folosintd

sau

+ 10 seringi (10 x 3 ml) cu inchidere de tip Luer-lock,

+ 10 capace de protectie impotriva luminii,

+ 10 aplicatoare de unica folosinta.

ELIMINARE

Eliminati toate deseurile in conformitate cu reglementérile locale. Aruncati seringa cand aceasta este complet goald. Cantitati mici
de produs pot fi eliminate impreuna cu deseurile menajere, daca sunt bine diluate cu apa. Codurile deseurilor in conformitate cu
Catalogul european al deseurilor: 180104 (capac de protectie impotriva luminii curat, punga de plastic, aplicator curat), 180103
(aplicator folosit, seringa folosita), 150101 (cutie de carton, instructiuni de utilizare).

GARANTIE

ARKONA va inlocui produsele care s-au dovedit a fi defecte sau va rambursa pretul de achizitie. ARKONA nu este rdspunzatoare
pentru nicio pierdere sau dauna cauzata de utilizarea gresita sau necorespunzatoare a produsului. Orice incident grav care a avut
locin legéturé cu dispozitivul trebuie raportat producatorului si autoritatii competente din statul in care este stabilit utilizatorul
si/sau pacientul. In orice corespondent referitoare la produs, vé rugam sa furnizati numele dispozitivului si codul lotului.

PERIOFLUSH
Solugédo para a irrigagdo de bolsas peri
Dispositivo médico de Classe |

PERIOFLUSH é uma solugdo liquida pronta a usar para a irrigagdo e lavagem de bolsas periodontais. Pode ser utilizado para
auxiliar o tratamento n&o cirdrgico de bolsas periodontais. Remove impurezas de forma eficaz da bolsa periodontal. Nao perturba
aregeneracdo das ligagdes de tecido conjuntivo.
MECANISMO DE ACAO
PERIOFLUSH é uma soluggo isoténica de sais minerais com a adigdo de um composto de quaternério de aménio (brometo de
domifeno). A agdo principal de PERIOFLUSH consiste na remogdo mecanica de contetido inflamatério da bolsa periodontal.
INDICAGOES DE UTILIZAGAO
Inflamag&o de bolsas periodontais, em particular:

+ em torno de enchimentos de classe Il ou dreas sem pontos de contacto;

+ em torno de dentes com erupgao dificil, especialmente dentes do siso;

+ em torno de dentes a serem extraidos;

- em torno de coroas;

+ em torno de dentes com ganchos ou clips de dentaduras, ou com aparelhos removiveis;

+ em torno de aparelhos ortodénticos fixos.
+ Inflamagdo de tecidos moles sob restauragoes, tais como pontes dentérias;
+ Inflamagdo de tecidos moles sob dentaduras e aparelhos removiveis;
+ Lavagem de bolsas periodontais apds destartarizagdo.
INSTRUGOES GERAIS DE UTILIZAGAO
Se possivel, deixe o PERIOFLUSH atingir a temperatura ambiente para minimizar o desconforto durante a aplicagdo. Desenrosque
atampa e monte o aplicador descartavel aparafusando-o ao luer-lock da seringa. Garanta que o sistema doseador esté a funcionar
corretamente apertando suavemente o émbolo fora da boca do paciente até se ver uma gota do produto. Se for impossivel
extrudir o produto, substitua o aplicador por um novo. Se completar o processo com sucesso, pode iniciar o procedimento
com o paciente. Para isso, insira suavemente o aplicador até ao fundo da bolsa periodontal. Ao chegar ao fundo, retraia a ponta
do aplicador aprox. 1-2 mm do fundo da bolsa periodontal e comece a irrigar apertando lentamente o émbolo da seringa.
Abaixo pode encontrar instrugdes detalhadas sobre como proceder em diferentes casos clinicos. Continue até ao liquido que
sai da bolsa periodontal se tornar transparente. Apds o final do procedimento, instrua o paciente para cuspir qualquer réstia
de produto e bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Desmonte e elimine o aplicador usado e esvazie a seringa
de acordo com as regulagdes.
INSTRUGOES DE UTILIZAGAO
INFLAMAGAO DE BOLSAS PERIODONTAIS:
+ em torno de enchimentos de classe Il ou areas sem pontos de contacto
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Remova placa sélida, tendo cuidado para ndo
danificar o cemento radicular. Durante a irrigagdo, mova o aplicador em torno de todas as rafzes dentdrias, mantendo a ponta
perto do fundo da bolsa periodontal. Execute o procedimento em torno de cada dente e raiz separadamente, certificando-se
que todo o contetido inflamatério é lavado. Continue a irrigar enquanto contetdo inflamatério ou tartaro continuar a sair da
bolsa periodontal.
* em torno de dentes com erupgéo dificil, especialmente dentes do siso
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Remova restos de comida com um explorador ou
outro instrumento. Durante a irrigagdo, mova o aplicador em torno do dente, mantendo a ponta o mais fundo possivel. Execute
o procedimento em torno de cada dente, certificando-se que todo o contetdo inflamatério é lavado. Continue a irrigar enquanto
existir contetido inflamatério ou impurezas sélidas a sair da bolsa periodontal.
* em torno de dentes a serem extraidos
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Durante a irrigagdo, mova o aplicador em torno do
dente, mantendo a ponta perto do fundo da bolsa periodontal. Execute o procedimento em torno de cada dente, certificando-se
que todo o contetdo inflamatdrio é lavado. Continue a irrigar enquanto contetdo inflamatério ou tartaro continuar a sair da
bolsa periodontal, e até que o local onde serdo introduzidos os instrumentos de extracdo esteja limpo.
* em torno de coroas
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Remova restos de comida com um explorador ou
outro instrumento, incluindo sob a coroa. Durante a irrigagdo, mova o aplicador em torno do dente e sob a coroa, mantendo
a ponta o mais fundo possivel. Execute o procedimento em torno de cada dente, certificando-se que todo o contetido inflamatdrio
é lavado. Continue a lavar enquanto existir contetdo inflamatério ou impurezas sélidas a sair da bolsa periodontal ou sob
a coroa. Enquanto aguarda por uma nova restauragao, encha as &reas de reten¢do sob a coroa para limitar a acumulagdo de
residuos de comida.
* em torno de dentes com ganchos ou clips de dentaduras, ou com aparelhos removiveis
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Remova placa sélida, tendo cuidado para ndo
danificar o cemento radicular. Ajuste temporariamente a base ou o gancho da dentadura, removendo pontos de pressdo nas
mucosas. Planeie uma nova restauragdo prostética. Lave a superficie gengival inchada e depois a bolsa periodontal, movendo
0 aplicador em torno do dente e mantendo a ponta perto do fundo da bolsa periodontal. Execute o procedimento em torno
de cada dente, certificando-se que todo o contetido inflamatério é lavado. Continue a irrigar enquanto contetido inflamatério
ou tartaro continuar a sair da bolsa periodontal
* em torno de aparelhos ortoddnticos fixos
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Remova placa sélida, tendo cuidado para ndo
danificar o cemento radicular. Mova o bracket para uma distancia segura da gengiva (2 mm adicionais é usualmente suficiente).
Durante a irrigagdo, mova o aplicador em torno do dente, mantendo a ponta perto do fundo da bolsa periodontal. Execute
o procedimento em torno de cada dente, certificando-se que todo o contetdo inflamatério é lavado. Continue a irrigar enquanto
contetdo inflamatdrio ou tartaro continuar a sair da bolsa periodontal.
INFLAMAGAO DE TECIDOS MOLES SOB RESTAURACOES, TAIS COMO PONTES DENTARIAS
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Utilize um explorador ou outro instrumento para
remover residuos de comida dos espagos entre o pontico e a gengiva, tendo cuidado para ndo pressionar a gengiva. Insira
o aplicador sob o péntico, do lado da cavidade propriamente dita e comece a irrigar, movendo o aplicador ao longo do péntico
desde um retentor ao outro, tendo cuidado para manter a ponta do aplicador t&o fundo quanto possivel. Se necessério, insira
o aplicador do lado vestibular e continue a irrigar até todo o conteido inflamatério ser lavado. Continue a irrigar enquanto existir
contetdo inflamatdrio ou impurezas sélidas a sair sob a ponte dentéria.
INFLAMAGAO DE TECIDOS MOLES SOB DENTADURAS E APARELHOS REMOVIVEIS
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Ajuste temporariamente a base das dentaduras
ou aparelhos, removendo pontos de pressdo nas mucosas. Garanta que a superficie da base da dentadura ou aparelhos esta
lisa. Se o ajuste falhar, planeie uma nova restauragéo prostética. Lave a superficie gengival inchada.
LAVAR AS BOLSAS PERIODONTAIS APOS DESTARTARIZACAO
Peca ao paciente para bochechar com elixir, de preferéncia solugdo MUSON. Remova placa sélida, tendo cuidado para ndo
danificar o cemento radicular. Durante a irrigagdo, mova o aplicador em torno do dente, mantendo a ponta o mais fundo possivel.
Execute o procedimento em torno de cada dente raspado separadamente, certificando-se que todo o contetido inflamatério é
lavado. Continue a irrigar enquanto contetdo inflamatério ou tartaro continuar a sair da bolsa periodontal.
COMPOSIGAO
Agua purificada, brometo de domifeno, cloreto de sédio, cloreto de potéssio, cloreto de célcio, sabor a maga, sabor a menta.
CONTRAINDICA(;()ES
Né&o utilize o produto em pacientes com hipersensibilidade conhecida a algum dos componentes.
REACOES ADVERSAS
Nenhuma conhecida. No entanto, ndo se exclui a possibilidade de uma reagdo alérgica em individuos particularmente sensiveis.
Em caso de reacdo alérgica, pare de utilizar o produto.
LIMITAGOES NA UTILIZAGAO, INTERAGOES
Ndo utilize para lavar desvitalizagoes.
N&o utilize se existir suspeita de defeito ou dano na seringa ou no aplicador. N&o utilize se observar alguma alteracdo nas
propriedades do produto.
PRECAUCéES PARA PACIENTES
Evite contacto com os olhos. Em caso de contacto, lave abundantemente com &gua. Em caso de reagdo alérgica, pare de utilizar
o produto. Se necessério, consulte um especialista
PRECAUCéES PARA PROFISSIONAIS
Utilize sempre equipamento de protegao individual, tais como luvas, mascaras faciais e 6culos de protegao. Evite contacto com
os olhos. Em caso de contacto, lave abundantemente com dgua. Em caso de reagdo alérgica, pare de utilizar o produto. Se
necesséario, consulte um especialista. Os aplicadores providenciados com o produto sdo arredondados para reduzir o risco de
lesdo, mas devem ser sempre manuseados com cuidado.
RECOMENDAGCOES PARA PROFISSIONAIS
O produto é indicado para utilizagdo por pessoal dentdrio qualificado em pacientes gerais. Para minimizar o desconforto do
paciente, é recomendado o aquecimento da solugdo até a temperatura ambiente antes da aplicagdo na bolsa periodontal.
Aconselhe sempre o paciente a manter uma higiene oral adequada
AVISOS
Proteja a superficie da seringa de qualguer contaminagdo. A seringa néo é indicada para esterilizagdo por calor ou imersdo em
desinfetantes. N&o utilize a seringa se esta estiver contaminada. O aplicador e dispensador composto por uma seringa sao
descartaveis e sé podem ser utilizados num Unico paciente. Mantenha fora do alcance de criangas e pessoal ndo autorizado.
Utilize de acordo com as instrugdes do fabricante. N&o utilize apds a data de validade. A data de validade 2 e o numero de lote
podem ser encontrados na seringa/embalagem.

ARMAZENAMENTO

Proteja a seringa de danos mecanicos. Armazene a uma temperatura inferior a 25 °C. Ndo sobreaqueca. Ndo congele.

Para utilizagdo apenas por parte de dentistas e pessoal dentério qualificado.

CONTEUDO DA EMBALAGEM

+ 1 seringa (3 ml) com tampa luer-lock;

+ 1 tampa protetora de luz;

+ 1 aplicador descartével.

ou

+ 10 seringas (10 x 3 ml) com tampa luer-lock;

+ 10 tampas protetoras de luz;

+ 10 aplicadores descartéveis.

ELIMINACAO

Elimine todos os residuos conforme a legislagdo local. Elimine a seringa quando estiver completamente vazia. Pequenas
quantidades de produto podem ser eliminadas juntamente com residuos domésticos, desde que bem diluido em dgua. Cédigos
de residuos de acordo com o Catélogo Europeu dos Resfduos: 180104 (tampa protetora de luz limpa, saco de pléstico, aplicador
limpo), 180103 (aplicador usado, seringa usada), 150101 (caixa de cartdo, instru¢des de utilizagdo)

GARANTIA

A ARKONA substituird produtos que se tenham revelado defeituosos ou reembolsard o prego de compra. A ARKONA n&o se
responsabiliza por qualquer perda ou dano causado pela utilizagdo incorreta ou imprépria do produto. Qualquer incidente grave
relacionado com o dispositivo que tenha ocorrido deve ser comunicado ao fabricante bem como as autoridades competentes
do distrito ao qual pertence o utilizador e/ou paciente. Em correspondéncia relativa ao produto, inclua o nome do dispositivo
e o cédigo do lote.

dontais em di 0 por uma seringa
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