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Instructions for Use

Description

OptraGate is an auxiliary aid for clinical use which allows
the operating field to be accessed with ease. It provides
retraction of lips and cheeks during dental treatment and
offers the clinician increased visibility and accessibility. The
device, which features high flexibility and elasticity in all
directions of movement, ensures patient comfort and
assists in keeping the patient's mouth open. OptraGate is
latex-free.

OptraGate is available in three sizes: Regular, Small and
Junior for children between 5 and 10 years of age.

Indication

Suitable for use in diagnostic, preventive and therapeutic
dental procedures (in particular restorative procedures,
cavity preparation, prophylaxis, diagnostic procedures,
scaling & root planing, tooth whitening, impression
making).

Contraindications
The use of OptraGate is contraindicated in surgical and
implantological procedures.

Description of the procedure

When OptraGate is used, the small inner ring of the
device is positioned in the area of the gingivobuccal
fold, while the outer ring remains outside the mouth.
The elastic component between the two rings thus
embraces the lips of the patient and provides retraction
due to the restoring force of the rings (see Figure 1).



Fig 1: OptraGate in place. It does not interfere with the
patient's occlusion.

1. Select the appropriate sized OptraGate. The size (R for
regular, S for small or J for Junior) is printed on the left
tab.

2. Itis advisable to moisten the OptraGate with water
prior to using it, as this will facilitate insertion.

3. The OptraGate may be inserted best from both the
12 o'clock position with the patient lying down, or from
the 8 o’clock position with the patient sitting upright (or,
the 4 o'clock position if the clinician is left-handed).

4.To ease placement, with the tabs pointing downward, the
operator should grasp the inner ring by reaching
through the outer ring. The inner ring should be held
between the thumb and index finger and pressed
together slightly (see Figure 2).

Fig 2: Correct hold on the inner ring with thumb and index finger. The
ring is slightly compressed in the process.

5. The slightly compressed inner ring is then inserted into
the buccal corridor on one side, so that the elastic
component embraces the corner of the mouth and the
outer ring is still located extraorally (see Figure 3).

Fig 3: The inner ring is inserted between the teeth and the
corner of the mouth.

6. As soon as the OptraGate is securely in place on one
side, the other side is inserted in the same manner by
slightly bending it (see Figure 4).

Fig 4: The inner ring is positioned behind the two corners
of the mouth.

7. Subsequently, the inner ring is placed behind the upper
and lower lips and thus OptraGate assumes its final,
stable position (see Figure 5).

Fig 5: Final positioning behind the upper and lower lip.



8. The securely positioned OptraGate improves the overall
view and accessibility of the working field. Lateral
movements of the mandible and opening of the mouth
to various degrees may provide additional space and
access to the treatment area. The OptraGate may even
be left in place when checking occlusion.

9. For the removal of OptraGate, the outer rim is held and
compressed slightly, so that the inner ring is loosened
from the gingivobuccal fold. The inner ring is carefully
removed from one corner of the mouth. Due to its
restoring force it will then slip free on its own.

If, in individual cases, the inner ring should show a
tendency to slip out of the mouth in the area of the lower
lip when the mouth is closed completely, positioning of the
inner ring deeper inside the vestibule is usually sufficient to
solve the problem. Sometimes, the use of another size may
also be a solution.

Note
OptraGate is for single patient use only.

Keep out of the reach of children!
For use in dentistry only!

Date of preparation: 05/2005
Revision 1

Manufacturer:
Ivoclar Vivadent AG, 9494 Schaan,
Principality of Liechtenstein

The material has been developed solely for use in dentistry. Processing
should be carried out strictly according to the Instructions for Use.
Liability cannot be accepted for damages resulting from failure to
observe the Instructions or the stipulated area of application. The user
is responsible for testing the products for their suitability and use for
any purpose not explicitly stated in the Instructions. Descriptions and
data constitute no warranty of attributes and are not binding.

OptraGate®

Gebrauchsinformation

Beschreibung

Der OptraGate ist ein klinisches Hilfsmittel, das einen er-
leichterten Zugang zum Behandlungsraum ermdglicht.

Er hélt Lippen und Wangen wahrend der zahnarztlichen
Behandlung ab. Er erhdht die Ubersicht, verbessert die Zu-
gangigkeit und erleichtert die Feuchtigkeitskontrolle in der
Mundhéhle. Durch seine hohe Flexibilitét und Elastizitét in
allen Dimensionen gewahrleistet er einen angenehmen
Tragekomfort fiir den Patienten und erleichtert ihm das
Offenhalten des Mundes. Der OptraGate ist latexfrei.

Der OptraGate ist in den drei Grossen Regular, Small und
Junior fiir Kinder zwischen 5 und 10 Jahren erhéltlich.

Indikation

Zur Anwendung bei therapeutischen, praventiven oder
diagnostischen zahnéarztlichen Massnahmen (insbesondere:
Fillungstherapie, Praparationen, professionelle Zahn-
reinigung, Befundaufnahme, Scaling & Root Planning,
Bleaching, Abformungen).

Kontraindikationen
Der OptraGate darf bei kieferchirurgischen und implantolo-
gischen Eingriffen nicht verwendet werden.

Anwendung

Der kleinere innere Ring wird bei der Anwendung am
Patienten intraoral im Bereich der Umschlagfalte position-
iert, wahrend der dussere Ring extraoral zu liegen kommt.
Der zwischen den Ringen gespannte elastische Abschnitt
kann so die Lippen des Patienten aufnehmen und durch die
Riickstellkraft der Ringe verdrangen (siehe Abbildung 1).



Abb. 1: Eingesetzter OptraGate.
Die Okklusion wird hierdurch nicht behindert.

1. Wahlen Sie die passende Grosse des OptraGate aus. Die
Grosse (R fiir regular, S fiir small oder J fiir Junior) ist auf
dem linken Fliigel vermerkt.

. Es empfiehlt sich den OptraGate vor der Anwendung
leicht mit Wasser zu befeuchten, da hierdurch das Ein-
setzen erleichtert wird.

. Das Einsetzen kann sowohl aus der 12 Uhr Position am
liegenden Patienten als auch aus der 8 Uhr Position am
sitzenden Patienten erfolgen (oder 4 Uhr Position fir
Linkshander).

4. Der innere Ring soll durch den &usseren hindurch
gefasst werden. Der innere Ring sollte vom Behandler
an seiner oberen und unteren Kante zwischen Daumen
und Zeigefinger gehalten und leicht zusammengedriickt
werden (siehe Abbildung 2).
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Abb. 2: Korrektes Greifen des inneren Rings mit Daumen und
Zeigefinger. Der Ring wird dabei leicht gestaucht.

5. Der leicht komprimierte innere Ring wird dann einseitig
in den bukkalen Korridor geschoben, so dass die elastis-
che Komponente den Mundwinkel greift und der dussere
Ring extraoral liegt (siehe Abbildung 3).

Abb. 3: Der innere Ring wird zwischen Zahnreihe und Mundwinkel
eingeschoben.

6. Sobald der OptraGate einseitig fixiert ist, wird er durch
leichtes Biegen analog am gegeniberliegenden Mund-
winkel positioniert (siehe Abbildung 4).
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Abb. 4: Der innere Ring ist hinter beiden Mundwinkeln positioniert.

7. Anschliessend wird der innere Ring hinter die Ober- und
Unterlippe geschoben, wodurch der OptraGate seine
endgilltige, stabile Position einnimmt (siehe Abbildung 5).

Abb. 5: Abschliessende Positionierung hinter Ober- und Unterlippe.



8. Der auf diese Art sicher positionierte OptraGate erle-
ichtert nun die Ubersicht und Zugéngigkeit des Arbeits-
feldes. Durch Lateralbewegungen des Unterkiefers und
unterschiedlich starke Mundéffnung des Patienten kann
zusatzlicher Platz in der jeweilig zu behandelnden
Region geschaffen werden. Selbst fiir die Okklusions-

kontrolle muss der OptraGate nicht entnommen werden.

9. Fiir die Entnahme wird der dussere Ring gegriffen und
leicht komprimiert, so dass sich der innere Ring aus der
Umschlagfalte 1st. Durch leichten Zug wird dann zu-
nachst bei einem Mundwinkel der innere Ring heraus-
gelost. Durch seine Riickstellkréfte springt der OptraGate
danach von selbst heraus.

Sollte in Einzelfallen der innere Ring bei komplettem
Schliessen des Mundes dazu tendieren im Unterlippen-
bereich herauszugleiten, reicht in den meisten Fallen eine
tiefere Platzierung des inneren Rings. Allenfalls kann auf
die andere Grosse zuriickgegriffen werden.

Hinweis
Der OptraGate ist nur fiir Einmalgebrauch.

Fiir Kinder unzuganglich aufbewahren!
Nur fiir zahnarztlichen Gebrauch!

Erstellung der Gebrauchsinformation: 05/2005
Revision 1

Hersteller:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

Das Produkt wurde fiir den Einsatz im Dentalbereich entwickelt
und muss gemass Gebrauchsinformation angewendet werden.

Fir Schaden, die sich aus anderweitiger Verwendung oder nicht
sachgemasser Anwendung ergeben, (bernimmt der Hersteller keine
Haftung. Dariiber hinaus ist der Verwender verpflichtet, das Produkt
eigenverantwortlich vor dessen Einsatz auf Eignung und Verwen-
dungsmoglichkeit fiir die vorgesehenen Zwecke zu priifen, zumal
wenn diese Zwecke nicht in der Gebrauchsinformation aufgefiihrt
sind.

OptraGate®

Mode d’emploi

Description

OptraGate est un dispositif de traitement pour le cabinet
dentaire permettant d'accéder facilement au champ
opératoire. Il repousse les lévres et les joues du patient
pendant la durée du traitement, et offre au praticien une
meilleure visibilité et un meilleur accés, tout en facilitant
le contrdle de I'humidité en bouche.

OptraGate présente une grande élasticité et une flexibilité
optimale, quels que soient les mouvements effectués, et
aide le patient a garder la bouche ouverte sans effort.
OptraGate est sans latex.

OptraGate est disponible en trois tailles : Regular, Small et
Junior pour les enfants agés de 5 a 10 ans.

Indication

Indiqué pour le diagnostic dentaire, les traitements
préventifs et thérapeutiques (et particulierement pour

les procédures de restauration, les préparations de cavités,
le nettoyage dentaire professionnel, les procédures de
diagnostic, de détartrage et surfacage, les prises
d'empreinte.)

Contre-indications
L'utilisation de OptraGate est contre-indiquée pour les actes
de chirurgie et d'implantologie.

Description de la procédure

Lors de I'utilisation de OptraGate, le petit anneau interne
est positionné dans le pli gingivo-vestibulaire, tandis que
I'anneau externe reste a |'extérieur de la bouche. La
matiére élastique entre les deux anneaux recouvre ainsi les
levres du patient, et les repousse, grace a la force de rappel
des anneaux (cf Fig. 1).



Fig. 1: OptraGate est mis en place.ll ne géne pas |'occlusion Fig. 3: Insérer |'anneau interne entre |'arcade dentaire et le

du patient. coin de la bouche.

1. Choisir OptraGate dans la taille appropriée. 6. Dés que OptraGate est bien en place sur un c6té, insérer
La taille (R pour regular, S pour small ou J pour Junior) |"autre coté de la méme maniére, en le courbant légére-
est indiquée sur la languette gauche. ment (voir Figure 4).

2. Il est conseillé de mouiller OptraGate avec de |'eau
avant de I'utiliser, pour faciliter I'insertion.

3. L'écarteur peut étre inséré aussi bien a partir de la
position 12 h (patient couché), qu‘a partir de la position
8 h (devant le patient assis) ; ou a partir de la position
4 heures si le praticien est gaucher.

4. Pour faciliter la mise en place, placer les languettes vers
le bas et saisir 'anneau interne en passant a travers
I'anneau externe. L'anneau interne doit étre tenu entre
le pouce et I'index et Iégérement pressé (cf Fig. 2)

= Fig. 4: Positionner I'anneau interne derriére les deux coins
¥ de la bouche.

7. Ensuite, placer I'anneau interne derriére les levres
supérieure et inférieure, pour qu'il prenne sa position
finale. (voir Figure 5).

Fig. 2: Prise correcte de I'anneau interne avec le pouce et I'index.
Comprimer légerement |'anneau pendant cette action.

5. Comprimer légérement I'anneau et I'insérer d'un c6té
du vestibule, de maniére a ce que la partie élastique
enveloppe le coin de la bouche et que I'anneau externe
reste a |'extérieur. (cf Fig. 3).

Fig 5: Positionnement final derriére les lévres supérieure
et inférieure.



8. OptraGate, ainsi correctement positionné, offre une
meilleure vue d’ensemble et un meilleur accés au champ
opératoire. Les mouvements latéraux de la mandibule et
I'ouverture de la bouche a des hauteurs variables peu-
vent offrir encore plus d'espace dans la zone a traiter.
OptraGate peut méme étre laissé en place pendant le
contréle d'occlusion.

9. Pour retirer OptraGate, tenir I'anneau externe et le
comprimer légérement, pour que I'anneau interne se
défasse du pli gingivo-vestibulaire. Retirer doucement
I'anneau interne d'un coin de la bouche. Grace a sa
force de rappel, il se retirera tout seul.

Si, dans certains cas, il arrive que I'anneau interne ait
tendance a glisser a I'extérieur de la bouche au niveau

de la lévre inférieure lorsque la bouche est complétement
fermée, il suffit généralement de le repositionner plus
profondément dans le vestibule pour résoudre le probleme.
Parfois, I'utilisation d'une autre taille peut étre une
solution.

Note
OptraGate est a usage unique.

Garder hors de portée des enfants !
Réservé a l'usage dentaire !

Date de réalisation de mode d'emploi: 05/2005
Version 1

Fabricant:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

Ce dispositif a été développé en vue d'une utilisation dans le
domaine dentaire et doit &tre mis en ceuvre selon le mode d'emploi.
Les dommages résultant du non-respect de ces prescriptions ou d'une
utilisation a d'autres fins que celles indiquées n'engagent pas la
responsabilité du fabricant. L'utilisateur est tenu de vérifier sous

sa propre responsabilité I'appropriation du matériau a |'utilisation
prévue, et ce d'autant plus si celle-ci n'est pas citée dans le mode
d’emploi. Les descriptions et les données fournies ne sont pas
contractuelles et n'engagent pas la responsabilité du fabricant.

OptraGate®
| faliano |

Istruzioni d'uso

Descrizione

OptraGate é un utile ausilio clinico che facilita I'accesso al
campo d'intervento. Esso consente di mantenere retratte
labbra e guance durante il trattamento clinico, migliorando
la visibilita e I'accesso in cavo orale.

Grazie alla sua elevata flessibilita ed elasticita in ogni fase
di movimento, OptraGate garantisce comfort al paziente e
lo aiuta a mantenere aperta la bocca. OptraGate & privo di
lattice. OptraGate & disponibile in tre misure: Regular, Small
€ Junior per bambini dai 5 ai 10 anni.

Indicazioni

E' indicato in odontoiatria per qualsiasi trattamento
terapeutico, profilattico o diagnostico (in particolare:
anamnesi, otturazioni, preparazioni, pulizia professionale
dei denti, curretage e levigatura radicolare, shiancamento,
presa d'impronta).

Controindicazioni
OptraGate non puo essere utilizzato durante interventi di
chirurgia maxillo- facciale o in implantologia.

Applicazione

OptraGate va posizionato con I'anello interno pili piccolo a
livello intraorale in prossimita delle pieghe traverse, mentre
|'anello esterno rimane a livello extraorale. In tal modo, la
parte elastica e tesa tra i due anelli puo sollevare le labbra
del paziente e mantenerle arretrate (Fig. 1).



Fig. 1: OptraGate in situ: non impedisce I'occlusione.

1. Scegliere la misura appropriata di OptraGate. La misura
(R per Regular, S per Small o J per Junior) & stampata
sull'aletta di sinistra.

2. Per facilitare la sua applicazione, si consiglia di umettare
OptraGate con acqua prima di utilizzarlo.

3. L'applicazione di OptraGate puo essere effettuata sulle
ore 12 con paziente in posizione supina o sulle ore 8 con
paziente in posizione seduta. Nel caso di operatore
mancino la posizione & quella delle ore 4.

. Afferrare I'anello interno attraverso I'anello esterno.
Tenere |'anello interno tra pollice ed indice agli angoli
superiore e inferiore e comprimerlo leggermente (Fig. 2).

o

Fig. 2: L'anello interno & preso correttamente tenendolo tra
pollice e indice. L'anello viene leggermente compresso.

5. L'anello interno leggermente compresso viene spinto
unilateralmente nel corridoio vestibolare, in modo che la
parte elastica afferri 'angolo labiale e I'anello esterno
rimanga in posizione extraorale (Fig. 3).

Fig. 3: L'anello interno viene fatto scivolare tra i denti e
I'angolo labiale.

6. Non appena OptraGate é stato fissato da un lato, viene
posizionato con una leggera flessione in modo analogo
all'angolo labiale opposto (Fig. 4).

Fig. 4: L'anello interno é posizionato dietro entrambi gli angoli labiali.

7. A questo punto I'anello interno viene spinto dietro il
labbro superiore e inferiore, in modo tale che OptraGate
sia posizionato definitivamente (Fig. 5).

Fig. 5: Posizionamento finale dietro il labbro inferiore e superiore.



8. Cosi posizionato OptraGate facilita la visione e I'accesso
al campo operatorio in cavo orale. Attraverso movimenti
laterali della mandibola ed un'apertura accentuata della
bocca da parte del paziente, si puo ottenere ulteriore
spazio nella zona da trattare. Durante il controllo
dell'occlusione non & necessario sfilare OptraGate.

9. Per togliere OptraGate, afferrare I'anello esterno e
comprimerlo leggermente, in modo che I'anello interno
si sfili dalle pieghe traverse del cavo orale.

Tirando leggermente I'anello interno, esso si sfilera a
sua volta dall'angolo labiale. La forza di richiamo di
OptraGate lo fara scivolare fuori dal cavo orale.

Nei rari casi in cui I'anello interno, chiudendo completa-
mente la bocca, tendesse a scivolar fuori dalla zona labiale
inferiore, & sufficiente posizionare I'anello interno un po'
piti in profondita, oppure scegliere un'altra misura di
OptraGate.

Nota
OptraGate € un dispositivo monouso.

Conservare lontano dalla portata dei bambini.
Ad esclusivo uso odontoiatrico.

Realizzazione delle istruzioni d'uso: 05/2005
Revisione 1

Produttore:
Ivoclar Vivadent AG, 9494 Schaan,
Principato del Liechtenstein

Questo materiale & stato sviluppato unicamente per un utilizzo in
campo dentale. Il suo impiego deve avvenire attenendosi esclusiva-
mente alle relative istruzioni d'uso. Il produttore non si assume
alcuna responsabilita per danni risultanti dalla mancata osservanza
delle istruzioni d'uso, o da utilizzi diversi dal campo d'applicazione
previsto per questo prodotto. Gli utilizzatori sono responsabili della
sperimentazione del materiale in campi d'utilizzo non esplicitamente
indicati nelle istruzioni d'uso. Le descrizioni e i dati non costituiscono
alcuna garanzia delle proprieta dei prodotti e non sono vincolanti.

OptraGate®
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Instrucciones de uso

Descripcién

OptraGate es una ayuda aukxiliar para uso clinico que
permite el acceso al campo de operaciones con facilidad.
Proporciona la retraccion de los labios y mejillas durante el
tratamiento dental y ofrece al odontélogo un aumento de
la visibilidad y accesibilidad. El dispositivo, que presenta
una alta flexibilidad y elasticidad en todas las direcciones
de movimiento, proporciona comodidad al paciente y ayuda
a mantener abierta la boca del paciente. OptraGate no
contiene latex. OptraGate esta disponible en tres tamanos :
Regular, Small y Junior para nifios entre 5 a 10 afios.

Indicaciones

Indicado para uso en procedimientos dentales terapéuticos,
preventivos y diagnosticos (especialmente en procesos de
restauracion, preparacion de la cavidad, limpieza dental
profesional, procesos de diagndsticos, limpieza o cepillado
radicular, blanqueamiento dental, toma de impresion).

Contraindicaciones
El uso de OptraGate esta contraindicado en procesos
quirdrgicos o implantoldgicos.

Descripcion del proceso

Cuando se utiliza OptraGate, el pequefio anillo interior del
dispositivo se posiciona en la zona del pliegue gingivobucal,
mientras que el anillo exterior permanece fuera de la boca.
El componente elastico entre los dos anillos abarca de este
modo los labios del paciente y proporciona una retraccion
gracias a la fuerza de restitucion de los anillos (ver figura 1).



Fig. 1: OptraGate in situ. No interfiere con la oclusion del paciente.

1. Seleccionar el tamafio apropiado de OptraGate. El
Tamafio R para regular, S para pequefio (Small) y J para
Junior esta impreso en la lengueta izquierda.

2. Es aconsejable humedecer OptraGate con agua antes de
utilizarlo, ya que ello facilitara la insercion.

3. OptraGate puede insertarse mejor con el paciente
tumbado en la posicion de las 12 horas o desde las
posicion 8 horas con el paciente sentado. (o en la
posicion 4 horas si el dentista es zurdo)

4. Para una facil colocacion, con el aro hacia adentro,
el profesional debera posicionar el anillo interior,
sujetandolo desde el anillo exterior. El anillo interior se
debe mantener entre los dedos pulgar e indice y
presionarse suavemente (ver figura 2).

Fig. 2: Sujecion correcta del anillo interior con los dedos pulgar e
indice. El anillo se comprime suavemente durante el proceso.

5. A continuacion se inserta el anillo comprimido en un
lado de la cavidad bucal, de tal manera que el
componente elastico abarque la comisura de los labios
y el anillo exterior siga estando situado fuera de boca
(ver figura 3)

Fig. 3: El anillo interior se inserta entre los dientes y la
comisura de la boca.

6. Tan pronto como OptraGate esté colocado de manera
segura en uno de los lados, se inserta en el otro lado de
la misma manera, doblandolo ligeramente.

v

Fig. 4: El anillo interior se posiciona detras de las
comisuras de la boca.

7. Seguidamente, el anillo interior se empuja detras del los
labios y adopta asi su posicion final y estable (ver fig. 5).

Fig. 5: Posicion final detras del labio superior e inferior.



8. Asi, OptraGate firmemente posicionado, mejora la
vision general y la accesibilidad al campo de trabajo.
Los movimientos laterales de la mandibula y la apertura
de la boca a varias anchuras pueden proporcionar un
espacio adicional en la zona a ser tratada. OptraGate se
puede incluso dejar in situ para la revision de la
oclusion.

9. Para retirar OptraGate, el anillo exterior se sujeta y
comprime ligeramente, de tal manera que el anillo
interior se afloja del pliegue gingivobucal. El anillo

interior se saca con cuidado de una comisura de la boca.

Gracias a su fuerza de recuperacion, se deslizara por si
solo de la boca.

Si en casos individuales, el anillo interior mostrara una
tendencia a deslizarse fuera de la boca en la zona del labio
inferior cuando la boca esta totalmente cerrada, basta con
colocar el anillo interior mas profundamente en la boca
para resolver el problema.

Algunas veces, la utilizacion de otro tamafio de OptraGate,
también puede ser una solucion.

Nota
OptraGate es para un solo uso.

iManténgase fuera del alcance de los nifios!
iSélo para uso odontoldgico!

Fecha de las instrucciones de us0:05/2005

Fabricante:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

Este material ha sido desarrollado para su aplicacion en el
campo dental y debe utilizarse segun las Instrucciones de
uso. El fabricante no se hace responsable de los dafios que
puedan producirse por su aplicacion en otros campos o
por una utilizacion inadecuada. Ademas, el usuario esta
obligado a controlar la idoneidad y campos de aplicacion,
antes de su utilizacion, especialmente si éstos no se
especifican en las Instrucciones de uso.

OptraGate®

Port

Instrucoes de Uso

Descricdo

OptraGate é um instrumento auxiliar para uso clinico,

que torna muito mais facil o acesso ao campo operatério.
Ele promove a retragao dos labios e das bochechas durante
o tratamento dental, oferecendo ampliadas acessibilidade e
visibilidade para o clinico. O dispositivo, que apresenta

alta flexibilidade em todas as direcdes de movimento,
assegura conforto ao paciente e ajuda na manutengéo da
boca aberta. OptraGate é livre de latex. OptraGate esta
disponivel em trés tamanhos: Regular, Pequeno e Janior
para criancas entre 5 e 10 anos de idade.

Indicacdo

Adequado para uso em procedimentos dentais de
diagnostico, prevencdo e terapéutica (em particular,

nos procedimentos restauradores, preparo de cavidades,
limpeza profissional dos dentes, procedimentos de
diagnostico, curetagem e raspagem radicular, clareamento
dental, moldagens).

Contra-indicacdo
A utilizacdo do OptraGate esta contra-indicada durante
os procedimentos de cirurgia e de implantodontia.

Descricao dos procedimentos

Durante a utilizacdo do OptraGate, o pequeno anel interno
do dispositivo deve estar colocado na area do rebordo
vestibular da gengiva, enquanto que o anel externo deve
permanecer fora da boca. Nesta situacao, o componente
elastico, situado entre os dois anéis, abraca os labios do
paciente e promove a retracdo, gracas as forcas de
restabelecimento dos anéis (ver Figura 1).



Fig.1: OptraGate posicionado. Ele ndo interfere com a
oclusdo do paciente.

1. Selecionar o OptraGate de tamanho apropriado.

0 tamanho (R para o Regular, S para o Pequeno ou J
para o Junior) esta impresso na borda esquerda.

2. E aconselhavel umedecer o OptraGrade com &gua, antes
do uso, porque isto facilita a insercao.

3. 0 OptraGate deve ser introduzido a partir da disposicao
em 12 horas, quando o paciente estiver deitado, ou, a
partir da disposicdo em 8 horas, quando o paciente
estiver sentado verticalmente (ou, entdo, a partir da
disposicao em 4 horas, quando o dentista for canhoto) .

4. Para facilitar o posicionamento, o operador, mantendo
as bordas dirigidas para baixo, deve alcancar o anel
interno através do anel externo. E desta maneira, o anel
interno deve ser seguro e conservado entre os dedos
polegar e indicador, a custa de ligeira presséo (ver
Figura 2).

Fig. 2: Correta preenséo do anel interno, com os dedos polegar e
indicador. Neste processo, o anel é ligeiramente comprimido.

5. Aseguir, 0 anel interno, ligeiramente comprimido, deve
ser inserido no corredor vestibular de um dos lados, de
tal forma que o componente elastico abrace o canto da
boca e o anel externo ainda permaneca fora da boca (ver
Figura 3).

Fig. 3: O anel interno & introduzido entre os dentes e
o canto da boca.

6. Tao logo o OptraGate esteja seguramente posicionado
em um dos lados, ele deve ser ligeiramente flexionado e,
da mesma maneira, deve ser inserido no outro lado (ver
Figura 4).

Fig. 4: O anel interno esté posicionado atras dos dois cantos da boca.

7. A seguir, o anel interno é posicionado para tras dos
labios superior e inferior e, deste modo, assume sua
posicdo final e estavel (ver Figura 5).



Fabricante:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan / Liechtenstein.

Este material foi fabricado somente para uso dental e deve ser
manipulado de acordo com as Instrucées de Uso. O fabricante néo
¢ responsavel pelos danos causados por outros usos ou por
manipulagao incorreta. Além disto, o usuario esta obrigado a
comprovar, antes do emprego e sob sua responsabilidade, se este
material é compativel com a utilizacdo desejada, principalmente
quando esta utilizacdo néo esta indicada nas Instrucdes de Uso.

) . N " " o DescriGes e dados nao constituem nenhum tipo de garantia e,
Fig. 5: Posicionamento final, atras dos labios superior e inferior. por isto, ndo possuem qualquer vinculacio.

8. 0 posicionamento final e seguro do OptraGate
proporciona total acessibilidade e completa visualizacdo
do campo operatdrio. Os movimentos laterais da
mandibula e as varias amplitudes de abertura da boca
podem promover espaco e acesso adicionais para a area
de tratamento. O OptraGate pode permanecer
posicionado na boca, até mesmo durante a checagem
da oclusdo.

9. Para a remocao do OptraGate, o anel externo deve ser
seguro e ligeiramente comprimido. Isto vai promover a
soltura do anel interno, que esta situado sobre o
rebordo vestibular da gengiva. Assim, o anel interno
podera ser cuidadosamente retirado por um dos cantos
da boca. Gragas a sua forca de restabelecimento, ele
deslizara e ficara livre por si proprio.

Se, em casos individuais, o anel interno mostrar a tendéncia
de deslizar para fora da boca, na area do labio inferior,
quando a boca estiver completamente fechada, o
posicionamento mais profundo do anel interno no interior
do vestibulo podera ser suficiente para resolver o
problema. As vezes, 0 emprego de um OptraGate de outro
tamanho pode também ser a solugao.

Nota
Optra Gate serve apenas para um Unico uso.

Manter fora do alcance das criancas !
Somente para uso odontoldgico !

Data de elaboracdo destas Instrucoes de Uso: 05/2005.
Reviséo 01
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Bruksanvisning

Beskrivning

OptraGate ar ett hjalpmedel for dentalt bruk som méjliggor
ett fritt arbetsfalt. Den for undan lappar och kinder under
behandlingen och ger tandlakaren/tandhygienisten ékad
tillgénglighet och fri sikt, samtidigt som det blir enklare att
ha kontroll 6ver saliv/fukt i munhalan. Produkten &r flexibel
och elastisk i alla riktningar, den &r bekvém for patienten
och hjalper till att halla munnen Gppen. OptraGate &r latex-
fri. OptraGate finns tillgénglig i tre olika storlekar: Regular,
Small och Junior for barn mellan 5 och 10 ar.

Indikation

Anvands till terapeutisk behandling, férebyggande
behandling och diagnostik (speciellt vid restaurativa
behandlingar, preparering av kaviteter, professionell
tandrengdring, diagnostik, scaling och rotplaning,
tandblekning, avtryckstagning).

Kontraindikationer
Anvandande av OptraGate &r kontraindicerat vid
operationer och implantatbehandlingar.

Beskrivning av tillvagagangssatt

Nar OptraGate anvands sitter den inre ringen av
instrumentet i omradet kring omslagsvecket och den yttre
ringen ligger utanfér munnen. Den elastiska delen mellan
de tva ringarna omsluter lapparna hos patienten och ger
undanhallande effekt av lapparna tack vare kraften hos
ringarna som stravar mot atergang till ursprungspositionen.

Fig. 1: OptraGate pa plats. Den interfererar inte med
patientens oklusion.

1. Valj en lamplig storlek av OptraGate.

Storlekarna (R for regular, S for small eller J for Junior)
ar tryckt pa den vanstra fliken.

2. For att underlatta insattning, rekommenderar vi att
OptraGate fuktas med vatten.

3. OptraGate kan sattas in bade nar patienten ligger ner i
kl. 12 position eller nar patienten sitter upp i kl. 8 posi-
tion (eller i kl. 4 position om operatéren ar vansterhant).

4. For att underlatta insattning riktas flikarna nerat och
operatoren tar tag i den inre ringen genom den yttre
ringen. Hall den inre ringen mellan tumme och pekfinger
och pressa ihop den en aning. (se Figur 2).

Fig. 2: Ett korrekt satt att halla ringen mellan tumme och pekfinger.
Ringen pressas samman under tiden.

5. Den nagot sammanpressade ringen fors in langs insidan
av kinden pa den ena sidan, sé att den elastiska delen
omsluter mungipan och den yttre ringen fortfarande
hélls utanfor (se Figur 3).



Fig. 3: Den inre ringen ar insatt mellan tandraden och mungipan.

6. Nar OptraGate sitter sakert pd den ena sidan, satts den
in pa den andra sidan med samma metod genom att
forsiktigt boja den.

Fig. 4: Den inre ringen ar placerad bakom bagge mungiporna.

7. Darefter pressas den inre ringen upp bakom 6ver- och
underlapp och sitter stabilt pa plats (se Figur 5).

Fig. 5: Slutgiltig placering bakom 6ver- och underlapp

8. Nar OptraGate sitter sakert pa plats férbattras den
évergripande sikten och tillgéngligheten i arbetsféltet.
Genom att dppna munnen mer och utéva sidordrelser av
underkaken kan ytterligare utrymme ges for det omrade
som skall behandlas. OptraGate kan sitta kvar vid
ocklusionskontroll.

9. For att avlagsna OptraGate, pressa samman och hall i
den yttre ringen, sa att den inre ringen lossnar fran
omslagsvecket. Den inre ringen dras férsiktigt ut fran
ena mungipan, tack vare elasticiteten i instrumentet s&
glider den ut av sig sjalv.

Om den inre ringen skulle visa tendenser att vilja glida ur
munnen vid underléppen (det kan ske i vissa fall), placera
da den inre ringen langre in i munnen. | annat fall kan en
annan storlek pa OptraGate vara losningen.

Notera
OptraGate ar endast till for engangsbruk

Skall forvaras utom réackhall for barn!
Endast for dentalt bruk!

Informationen &r sammanstalld 05/2005.
Revision 1

Tillverkare:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

Detta material har utvecklats speciellt for dentalt bruk. Bearbetningen
skall noga félja de givna instruktionerna. Tillverkaren patager sig
inget ansvar for skador som uppkommer genom oaktsamhet i
materialbehandlingen, underlatande att folja givna foreskrifter eller
anvandning utover de faststallda indikationsomradena. Anvéndaren
ar ansvarig for kontrollen av materialets lamplighet for annat
andamal &n vad som finns direkt uttryckt i instruktionerna.
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Brugsanvisning

Beskrivelse

OptraGate er et klinisk hjeelpemiddel, som letter adgangen
til operationsfeltet. Den holder laeber og kinder til side
under tandleegelig behandling. Den giver bedre overblik,
forbedrer tilgeengeligheden og letter fugtighedskontrollen i
mundhulen. Gennem den hgje fleksibilitet og elasticitet i
alle dimensioner sikrer den en behagelig komfort for
patienten og gor det lettere at holde munden aben.
OptraGate er latexfri.

OptraGate leveres i de tre starrelser Regular, Small og
Junior for bern mellem 5 og 10 ar.

Indikation

Til anvendelse ved terapeutiske, praeventive eller
diagnostiske tandlaegelige procedurer (szerligt: fyldningster-
api, preeparation, tandrensning, undersggelse, tandrodsren-
sning og rodafglatning, blegning, aftryk).

Kontraindikation
OptraGate ma ikke anvendes ved kaebekirurgiske og
implantologiske indgreb.

Anvendelse

Den mindste ring placeres intraoralt i omslagsfolden, mens
den ydre ring kommer til at ligge ekstraoralt. Det elastiske
omréde der er spaendt ud mellem de to ringe kan saledes
fange patientens leeber og holde dem vaek gennem ringe-
nes tilbagedeformeringskraft (se figur 1).

Fig. 1: Monteret OptraGate. Okklusionen bliver ikke pévirket heraf.

1. Veelg en passende starrelse OptraGate. Storrelsen
(R for Regular, S for small eller J for junior) er markeret
pé den venstre vinge.

2. Det kan anbefales at fugte OptraGate let med vand
inden montering da monteringen lettes herved.

3. Monteringen kan udferes bade i klokken 12 position
med liggende patient og i klokken 8 position med
siddende patient (eller klokken 4 position for
venstrehandede).

4. Den indre ring skal fattes gennem den ydre ring. Den
indre ring skal holdes i den @vre og nedre kant af
behandleren mellem tommel- og pegefinger og trykkes
let sammen (se figur 2).

Fig. 2: Korrekt greb om den indre ring med tommel- og pegefinger.
Ringen bliver herved let presset sammen.

5. Den let komprimerede indre ring skubbes ind i den
bukkale korridor i den ene side sa den elastiske
komponent griber mundvinklen og den ydre ring laegger
sig ekstraoralt (se figur 3).



Fig. 3: Den indre ring skubbes ind mellem tandraekken og
mundvinklen.

6. Sa snart OptraGate er fikseret i den ene side bajes den
let og indsettes pd samme made i den modsatte
mundvinkel (se figur 4).

Fig. 4: Den indre ring er placeret bag ved begge mundvinkler.

7. Derefter skubbes den indre ring om bag ved over- og
underlaebe, hvorved OptraGate indtager sin endelige,
stabile position (se figur 5).

Fig. 5: Afsluttende positionering bag over- og underlaebe.

8. Den saledes sikkert placerede OptraGate letter nu
overblikket og tilgeengeligheden af arbejdsomrédet.
Ved patientens lateralbevaegelser af underkeaeben og
varierende grad af mundabning kan der skabes
yderligere plads i den region der skal behandles. Selv
til okklusionskontrol skal OptraGate ikke fiernes.

9. Ved fjernelse gribes den ydre ring og komprimeres let s&
den indre ring lesner sig fra omslagsfolden.

Gennem et let traek frigeres den indre ring fra den ene
mundvinkel. Gennem sin tilbagedeformeringskraft
springer OptraGate derefter selv ud.

Skulle der i enkelte tilfeelde veere tendens til at den

indre ring ved komplet lukning af munden glider ud fra
underlaebeomradet, er det som regel tilstreekkeligt med en
dybere placering af den indre ring. Om nedvendigt kan der
skiftes til en anden starrelse.

Bemaerk
OptraGate er kun til engangsbrug.

Opbevares utilgaengeligt for barn.
Kun til dentalt brug.

Udarbejdelse af brugsanvisning: 05/2005
Revision 1

Producent:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

Produktet er udviklet til dentalt brug og mé kun benyttes som
beskrevet i brugsanvisningen. Skader som skyldes forkert brug eller
anvendelse patager producenten sig intet ansvar for. Derudover er
brugeren af produktet forpligtet til pa eget ansvar at sikre sig at
produktet er egnet til en given anvendelse, navnlig hvis anvendelsen
ikke er anfert i brugsanvisningen.
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Kayttoohjeet

Kuvaus

OptraGate on apuvaline kliiniseen tydhon. Sen avulla
paastaan helposti halutulle tyéskentelyalueelle. Silla
voidaan vetaa huulia ja poskia poispdin hammashoidon
aikana. Sen avulla voidaan parantaa nakyvaisyytta ja
paasya hoidettavalle alueelle ja helpottaa suun kosteuden
valvontaa. Tama kaikkiin liikesuuntiin erittdin taipuisa ja
joustava valine on myds potilaalle miellyttédva. Sen avulla
voidaan pitaa potilaan suuta auki hoitotilanteessa.
OptraGate ei sisalla lateksia. Optra Gate on saatavissa
kolmena kokona: normaali ja pieni seka junior kaytettavaksi
5-10 -vuotiaille lapsille.

Indikaatio

Sopii kaytettavaksi terapeuttisiin, preventiivisiin ja
diagnostisiin hammashoidollisiin toimenpiteisiin (erityisesti
restoratiiviset toimenpiteet, kaviteetin preparointi,
ammattimainen hampaiden puhdistus, diagnostiset
toimenpiteet, hammaskiven poisto & juuripintojen tasoitus,
hampaan valkaisu, jajenndksenotto).

Kontraindikaatiot
OptraGate:n kéyttd on kontraindikoitua kirurgisissa ja
implantologisissa toimenpiteissa.

Kayton kuvaus

Kaytettéessa OptraGate:a sen pieni sisdrengas asetetaan
ien-huulipoimun alueelle, kun taas ulkorengas jaa suun
ulkopuolelle. Kahden renkaan valinen elastinen osa siis
ympardi potilaan huulet, ja renkaiden palautuva voima
vetda niita sisdanpain (katso Kuvaa 1).

Kuva 1. OptraGate paikallaan. Se ei hairitse potilaan purentaa.

1. Valitse kayttotarkoitukseen sopivankokoinen OptraGate.
Koko (R = normaali, S = pieni tai J = junior) on painettu
vasemmalle puolelle.

2. OptraGate kannattaa kostuttaa vedelld ennen kéyttod,
silld se helpottaa vientia.

3. OptraGate voidaan asettaa paikalleen parhaiten joko
kello 12 asennosta potilaan ollessa makuuasennossa tai
kello 8:n asennosta potilaan istuessa. (Tai kello 4:n
asennosta, jos hammaslaakari on vasenkatinen.)

4. Kayttdjan tulee tarttua sisérenkaaseen ulkorenkaan
kautta. Sisarengasta on pidettéva peukalon ja
etusormen valissa ja sita tulee puristaa keveysti yhteen
(katso Kuvaa 2).

Kuva 2: Oikea ote sisarenkaasta peukalolla ja etusormella.
Rengas puristuu kevyesti yhteen.

5. Kevyesti yhteenpuristettu rengas viedaan téman jalkeen
toisen suun puolen bukkaaliseen vestibulumiin siten,
etta elastinen osa koskettaa suun sivua ulkorenkaan yha
pysyessa suun ulkopuolella (katso Kuvaa 3).



Kuva 3: Sisérengas on viety hammasrivin ja suupielen valiin.

6. Heti kun OptraGate on tukevasti paikallaan suun toisella
puolella, se vieddan samoin kevyesti taivuttamalla myds
toiselle puolelle (katso Kuvaa 4).

Kuva 4: Sisarengas on asetettu suupielien taakse.

7.Taman jalkeen sisdrengas asetetaan yla- ja alahuulen
taakse, jolloin se paatyy tukevasti lopulliselle paikalleen
(katso Kuvaa 5).

Kuva 5: Lopullisella paikallaan yla- ja alahuulten takana.

8. Tukevasti asetettu OptraGate parantaa
kokonaisnakyvaisyytta ja paasya tyoskentelyalueelle.
Alaleuan lateraaliliikkeilla ja suun eriasteisilla avauksilla
voidaan saada lisatilaa ja siten parannetaan paasya
hoidettavalle alueelle. OptraGate voidaan jattaa
paikalleen myos purentaa tarkistettaessa.

9. OptraGate poistetaan puristamalla ulkorengasta
kevyesti siten, etta sisarengas |6ystyy ien-huulipoimusta.
Sisarengas vedetadn hellavaraisesti pois suun toisesta
sivusta. Palautuvan voimansa ansiosta se lipuu pois
itsestadn.

Jos sisarengas tuntuu yksittdisissa tapauksissa lipuvan ulos
suusta alahuulen alueella suun ollessa taysin kiinni,
ongelma tavallisesti ratkeaa, kun sisarengas asetetaan
syvemmalle vestibulumiin. Joskus téllaisissa tapauksissa
saattaa olla aiheellista kayttaa toisenkokoista OptraGate:a.

Huomautus
OptraGate on kertakdyttdinen.

Sailyta lasten ulottumattomissa!
Vain hammaslaéketieteelliseen kayttoon!

Tiedot paivitetty: 05/2005
Tarkistettu 1

Valmistaja:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

Tamé materiaali on tarkoitettu ainoastaan hammaslaaketieteelliseen
kéyttoon. Materiaalia tulee kasitella tarkasti kayttoohjeita
noudattaen. Valmistaja ei vastaa vahingoista, jotka johtuvat siité,
ettd kayttoohjeita tai ohjeiden mukaista soveltamisalaa ei noudateta.
Tuotteen soveltuvuuden testaaminen muuhun kuin ohjeissa
mainittuun tarkoitukseen on kéyttajan vastuulla. Kuvaukset ja

tiedot eivat takaa ominaisuuksia eivatka ole sitovia.
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Bruksanvisning

Beskrivelse

OptraGate er et klinisk hjelpemiddel som gjer tilgangen til
behandlingsomrédet lettere. Den holder lepper og kinn
unna under tannbehandlingen. Det gir starre oversikt,
forbedrer tilgjengeligheten og gjer det lettere & kontrollere
fuktigheten i munnhulen. Pa grunn av sin store fleksibilitet
og elastisitet i alle retninger garanterer den behagelig
brukskomfort for pasienten og gjer det lettere & holde
munnen &pen. OptraGate er lateksfri.

OptraGate finnes i de tre storrelsene Regular, Small og
Junior for barn mellom 5 og 10 &r.

Indikasjon

Til bruk ved terapeutiske, preventive eller diagnostiske
tannlegearbeider (seerlig: fyllingsterapi, prepareringer,
profesjonell tannrengjering, undersekelser, scaling & root-
planning, bleking, avtrykk).

Kontraindikasjoner
OptraGate skal ikke brukes ved kjevekirurgiske og
implantat-inngrep.

Bruk

Ved bruk pa pasienter plasseres den lille, indre ringen
intraoralt i overgangsfolden, mens den ytre ringen skal
ligge ekstraoralt. Den elastiske delen som er spent mellom
ringene, kan pa den maten legge seg rundt leppene til
pasienten og holde dem tilbake ved hjelp av ringenes
tilbakestillingskraft (se figur 1).

Fig. 1 Innsatt OptraGate. Okklusjonen hindres ikke.

1. Velg ut den passende sterrelsen av OptraGate.
Starrelsen (R for regular, S for small eller J for junior) er
avmerket pa den venstre vingen.

2. Det anbefales a fukte OptraGate litt med vann fer bruk,
for det letter innsettingen.

3. Hjelpemiddelet kan settes inn bade fra klokka
12-posisjon pa liggende pasient og fra klokka 8-posisjon
pa sittende pasient (eller fra klokka 4-posisjon for
venstrehendte).

4. Grip tak i den indre ringen gjennom den ytre. Behand-
leren ber holde den indre ringen litt sammentrykt med
den @vre og nedre kanten mellom tommel og pekefinger
(se figur 2).

Fig. 2 Korrekt holding av den indre ringen med tommel og pekefinger.
Ringen klemmes da lett sammen.

5. Den lett komprimerte indre ringen skyves sa inn pa den
ene siden i den bukkale korridoren, slik at den elastiske
delen griper om munnviken og den ytre ringen ligger
ekstraoralt (se figur 3).



Fig. 3 Den indre ringen skyves mellom tannrekken og munnviken.

6. Sa snart OptraGate er fiksert pa den ene siden, plasseres
den ved lett baying tilsvarende ved den andre
munnvikelen (se figur 4).

Fig. 4 Den indre ringen er plassert bak begge munnvikene.

7. Deretter skyves den indre ringen bak over- og
underleppen, og dermed inntar OptraGate sin endelige,
stabile posisjon (se figur 5).

Fig. 5 Sluttplassering bak over- og underleppen.

8. Nar OptraGate na er sikkert plassert, gir den bedre
oversikt og tilgang til arbeidsfeltet. Ved sideveis
bevegelser av underkjeven og ved at pasienten gaper
mer eller mindre kan det skapes mer plass i omradet
som skal behandles. Selv ikke ved okklusjonskontroll ma
OptraGate tas ut.

9. Nér den skal tas ut, tar man tak i den ytre ringen og
klemmer lett sammen, slik at den indre ringen l@sner
fra overgangsfolden. Ved & dra lett, tas sa den indre
ringen forst ut ved den ene munnviken. Pa grunn av
tilbakestillingskraften spretter OptraGate deretter ut av
seg selv.

Hvis den indre ringen i enkelte tilfeller med fullstendig
lukket munn skulle true med a gli ut ved underleppen, er
det som regel nok a plassere den indre ringen dypere.
Eventuelt kan man ogsa bruke den andre sterrelsen.

Merk
OptraGate er bare til engangsbruk.

Oppbevares utilgjengelig for barn!
Bare til odontologisk bruk!

Bruksanvisningen er utarbeidet: 05/2005
Revisjon 1

Produsent:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan, Liechtenstein

Produktet er utviklet til bruk p& det odontologiske omrédet og mé&
brukes i henhold til bruksanvisningen. Produsenten patar seg intet
ansvar for skader som oppstar pa grunn av annen bruk eller
ufagmessig bearbeiding. I tillegg er brukeren forpliktet til pa
forhand og pa eget ansvar & undersoke om produktet egner seg

og kan brukes til de tiltenkte formal, seerlig dersom disse formalene
ikke er oppfert i bruksanvisningen.
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Productinformatie

Omschrijving

De OptraGate is een klinisch hulpmiddel dat de te behande-
len delen van het gebit beter toegankelijk maakt. Het houdt
de lippen en wangen tijdens de tandheelkundige behandel-
ing weg, zodat de tandarts een beter overzicht heeft, beter
bij de te behandelen delen kan komen en gemakkelijker het
vocht in de mondholte kan controleren.

Door de grote flexibiliteit en elasticiteit garandeert het
instrument draagcomfort voor de patiénten en kunnen zij
hun mond gemakkelijker openhouden. De OptraGate bevat
geen latex.

De OptraGate is verkrijgbaar in de drie formaten Regular,
Small en Junior voor kinderen tussen 5 en 10 jaar.

Indicatie

Voor gebruik bij therapeutische, preventieve of diagnostische
tandheelkundige behandelingen (in het bijzonder het vullen
van caviteiten, preparaties, professionele gebitsreiniging,
het stellen van diagnoses, scaling en root planning,
bleaching, afdrukken).

Contra-indicaties
De OptraGate mag niet worden gebruikt bij kaakchirurgi-
sche en implantologische behandelingen.

Toepassing

De kleinere binnenring wordt bij de patiént intraoraal in de
omslagplooi geplaatst, waarbij de buitenring zich buiten de
mond bevindt. Het tussen de ringen gespande elastische
stuk tilt de lippen op en houdt ze weg (zie afbeelding 1).

Afb. 1: Geplaatste OptraGate. De occlusie wordt
hierdoor niet verhinderd.

1. Selecteer de passende grootte van de OptraGate. De
grootte (R voor ‘regular’, S voor ‘small’ of J voor ‘junior’)
is op de linkervleugel aangegeven.

2. We raden aan de OptraGate voor het gebruik licht
met water te bevochtigen om het plaatsen te
vergemakkelijken.

3. De OptraGate kan zowel vanuit de 12 uur-positie bij
een liggende patiént als vanuit de 8 uur-positie bij een
zittende patiént worden geplaatst (of de 4 uur-positie
voor linkshandigen).

4. De binnenring moet door de buitenring heen boven en
onder met duim en wijsvinger worden vastgepakt en
licht worden samengedrukt (zie afbeelding 2).

Afb. 2: De juiste wijze om de binnenring met duim en wijsvinger vast
te houden. De ring moet daarbij licht worden samengedrukt.

5. De licht ingedrukte binnenring moet vervolgens aan een
kant in de buccale corridor worden geplaatst, zodat de
elastische component de mondhoek omklemt en de
buitenring zich buiten de mond bevindt (zie afbeelding 3).



Afb. 3: De binnenring wordt tussen de tanden en de
mondhoek geschoven.

6. Zodra de OptraGate aan één kant is bevestigd, moet
deze op dezelfde wijze in de andere mondhoek worden
vastgezet door de OptraGate licht te buigen (zie
afbeelding 4).

Afb. 4: De binnenring is achter de beide mondhoeken geplaatst.

7. Vervolgens moet de binnenring achter de boven- en
onderlip worden geschoven, zodat de OptraGate
definitief stabiel vastzit (zie afbeelding 5).

Afb. 5: Afsluitende plaatsing achter de boven- en onderlip.

8. Dankzij de aldus veilig geplaatste OptraGate ontstaat
een beter overzicht en zijn de te behandelen delen beter
bereikbaar. De ruimte rond de te behandelen delen kan
verder worden vergroot door de patiént laterale
bewegingen met zijn of haar onderkaak te laten
maken of de mond verder te laten openen. Zelfs voor
de controle van de occlusie hoeft de OptraGate niet te
worden verwijderd.

9. De OptraGate moet worden verwijderd door de
buitenring te pakken en deze licht in te drukken, zodat
de binnenring uit de omslagplooi komt. De binnenring
moet vervolgens uit een van de mondhoeken worden
verwijderd door er licht aan te trekken.

Door de elasticiteit van de OptraGate springt het
hulpmiddel er dan vanzelf uit.

Als de binnenring bij een volledig gesloten mond uit het
onderlipdeel dreigt te glijden, is het meestal voldoende om
de binnenring dieper te plaatsen. Eventueel kan ook een
ander formaat worden gebruikt.

Speciale opmerking
De OptraGate is uitsluitend voor eenmalig gebruik
bestemd.

Buiten bereik van kinderen bewaren!
Alleen voor tandheelkundig gebruik!

Datum van opstelling van de tekst: 05/2005
Herziene versie 1

Fabrikant:

Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein
Dit product is ontwikkeld voor tandheelkundig gebruik en moet
volgens de productinformatie worden toegepast. Indien er schade
optreedt door toepassing voor andere doeleinden of door verkeerd
gebruik kan de fabrikant daarvoor niet aansprakelijk worden gesteld.
De gebruiker is bovendien verplicht om voor gebruik na te gaan of
het product voor de beoogde toepassingen geschikt is, vooral als
deze niet in de productinformatie staan vermeld.




OptraGate®

0dnyicg Xpnoswg

Mepiypagi

To OptraGate eivat BonBnTikO epyaleio yia KAVIKT
xpnon. Emtpénet v eUKoAn ripooBaon oto
EYXELPNTIKO TEdi0. AMwBel Ta XEIAN Kal TI MApELEg
KaTa T SLAPKELA TNG 08OVTIATPIKNG Bepareiag, Kat
TIPOCPEPEL OTOV KALVIKO QUENUMEVN 0pATOTNTA KAl
€UKOAIa TiPooRaoNg, dleukoAUVoVTag Tov EAEYXO TNG
Uypaciag ot OTOMATIKN KOINOTNTA.

0 08nY0g, 0 0Toiog MaPOUaIAlel UYNAN eukapyia kat
€AAOTIKOTNTA OE OAEG TIG KIVIOELS, EEA0PANIZEL TV
aveon tou acBevn kat Tov Bonbaet va dtatpel o
oTopa avolkto. To OptraGate dev mepiExet Aateg. To
OptraGate dilatifetat o€ Tpia HEYEDN: KAVOVIKO, UIKPO
Kat junior yta naidta arno 5 £wg 10 eToVv.

'Evdeign

KataMnAo yia xprion oe Bepareieg, otnv mpoAnyn kat
ot dlayvwon. Evdeikvutal og dladikaoieg
anoKATaoTACEWV, MAPACKEUT) KOINOTHTWY,
£MAYYEALATIKO KABAPLOHO SOVTIRV, dladlkaoieq
S1ayvwong, anokeaelg piwv, AeUkavor, anotunwon.

AvTevaEielq
H xpron Tou OptraGate avtevdeikvutal oe
XELPOUPYIKEG BLAdIKAGIEG KAL TNV EPUTEUHATONOYIA.

Mepiypagn Tng diadikaciag

‘Otav xpnotporoteite To OptraGate, 0 uKpOg
£0WTEPIKOG SAKTUALOG TOMoBETEITAL OTNV
OUAOTIAPELAKH AUAAKQ, EVR) 0 EEWTEPIKOG BAKTUALOG
napapével Ew arod To otopa. To EAACTIKO OTOLXED
HeTAEL Twv dU0 dakTuhinv aykaAiaet Ta Xeiln Tou
a06evn Kat Ta anwBei Adyw g dUvaung Twv
Saktuhiwv (BA. ewova 1).

Eikova 1: To OptraGate otn 6£an Tou. Aev napeppaivel otn
oUykAeLon Tou agBevn.

1. Em\éETe T0 0wotd peyebog OptraGate. To péyebog
(R yta kavoviko, S yia Hikpo, J yia junior ) givat
TUTIWHXEVO OTO APLOTEPO TITEPUYILO.

2. Tia euKoAOTEPN TOMOBETNON, CUCTRAVETAL ) Uypavon
Tou OptraGate e vepo mptv ) xprion.

3. To OptraGate propei va TomoBetnBei ano t BEon
12ng wpag otav o acBevng eival Eamwpévog, Kat
ano Tt B€on 8ng Kpag otav o acbevng eival oe
KaBlotn Beon (7 ano v 6£on 4ng wpag eav o
odovTiatpog eival aploTePOXELPAg.

4. O XpnoTng MpEMeL va KpaTHOoEeL TOV E0WTEPLKO
SAKTUALO TEPVWVTAG EDA aTo TOV EEWTEPLKO
daktUAo. O eowTepIkOG SAKTUALOG Ba Mpérel va
KPATEITAL OPIKTA HETAEY TOU SeikTN Kal TOU
avTixelpa

Elkova 2: Zw0TO KPATNHA TOU E0WTEPIKOU BAKTUAIOU LE TO
Seikn kat Tov avtixetpa. O SakTUAOG eival EAaPpOg
OUNMIECPEVOG KATA Tr Sladikaoia.

5. Emelta, 0 eANa@p®G CUUMIEOUEVOS SAKTUALOG
€L0AYETAL 0NV MAPELAKT aUAAKA TNG ag mMeupag,
£T01 MOTE TO ENACTIKO OTOLKEIO Va ayKaMAoeL T



Yy®via Tou 0TOMATOG KAl 0 EEWTEPIKOG SAKTUALOG Va
BpiokeTat £&w amd auto (BA. ewova 3).

Eikova 3: O e0wTeptkog SaKTUALOG £l0AYETAL PHETAEU BOVTIMV KAl
ywviag otopatog

6. MOALG 0 08ny0g otabeportonbei 0N pia mMeupaq,
€L0AYETAL K€ TOV (810 TPOTO aTNV AAAN TAEUPQ,
KaprTovtag eAapp®g (BA. elkova 4).

' -

Eikova 4: O eowTeplkog dakTUALOG TomoBeTelTal Miow anod Tig
800 ywvieg Tou oTOpaTog

7. 3TN OUVEXELD O E0WTEPIKOG BAKTUALOG TUEZETAL THOW
arno To MAV® Kal TO KATW XEIA0g, 0TV TEAKN
otabepn Tou B€an (BA. ewkova 5).

Eikova 5: TeAwkr) 8€om miow and To Mave Kat To KATw Xeihog.

1. 0 otaBeporomuévog 0dnyog BeATiwvel TV
0paTOTNTA Kat TV MpooBacn oto nedio epyaciag.
MAQyleg KIVAOELS TNG KATW YVABOU Kal Avolypa Tou
0TOMATOG O JIAPOPES BETEIG TMAPEXEL IEPLOTOTEPO
X®Po 0TV eMBUUNTN Meptoxn mpooBaong. To Optra-
Gate prnopei va napayeivet ot B£0n Tou KAtd TOV
£AEYX0 TNG OUYKAELONG.

la v apaipeon Tou OptraGate, TiéleTaL EAAPPAG O
eEWTEPIKOG BAKTUALOG, ETOL WOTE VA XAAAPWOEL O
€0WTEPIKOG OTNV OUAOTIAPELAKT aUAaka. O
€0WTEPIKOG SAKTUALOG TPABIETAL TIPOCEKTIKA AMO TN
jia ywvia Tou 0Topatog. AOyw TG EMavaTatikng
Tou dUvaung Ba aneleubepwBel POVOG TOU.

N

Edv, 0g HEMOVWUEVEG MEPIMTWOELS, OTAV TO OTOMA gival
eVTEA®G KAELOTO, 0 EOWTEPLKOG SAKTUALOG MAPOUCIATEL
TAON va YMOTPNOEL Ao TO OTOMA TIPOG TNV TIEPLOXT) TOU
KATw XeiAoug, TOTE 1 TOMOBETNON TOU ECWTEPLIKOU
SakTUAloU BaBUTEPA HECA OTO OTOMA Eival CUVIBWG
£MAPKNG Yla va AUoeL To poRANpa. Meplkég GopeEg,
Xprion aAhou peyeBoug eivat n Auon.

Znueiwon
To OptraGate eivat piag xpriong.

KpaTthoTe pakpia amné ta naidia!
Movo yia odovTiaTpiki Xpron!

Hpepopnvia ouyypagng: 05/2005

KartaokeuaoTtng:
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan/Liechtenstein

To TPoidv £xel dNIoUPYNBEL AMOKAEIOTIKA Yia Xprion 0TV
030VTIATPIKN. H epappoyn TpEmeL va yivetat auotpad oUpeuva
e TG 0dnyieg xpnoews. EuBiveg dev umopolv va yivouv
anodekTEG yia BAAREG TOU UMopEi va TipokANBolv wg
AnOTEAEOWA TNG W) akoAouBiag Twv odnytdv 1) TG opllopEVNS
pNTA MEPLOXNG EPappoyng. O XpraoTn eival uretBuvog va
£AEYXEL TO TPOIOV Yla TNV KATAAANAGTNTA XPHONG Yla KABe
£pappoyn mou dev opileTal pnTa oTig 0dNYieq XPNOEWS.
Meptypagpég kat oTolkeia mou avagepovtat dev anoteAolv
£yyUnon Twv 1IS10TTWV Kat SV eival SEOUEUTIKES.



OptraGate®

Kullanim Kilavuzu

Tanim

OptraGate klinik kullanimda calisma sahasina kolay ve
rahat ulasmaniza yardim eder. Dental tedavi sirasinda
yanak ve dudaklar ¢alisma sahasindan uzaklastirarak
klinisyene genisletilmis bir gors ve giris kolayligi sunar.
Bu malzemenin her yonde hareket ettirilebilme 6zelligi ve
esnekligi, hastanin agizinin agik tutulmasinda ve rahatinda
6nemli rol oynar. OptraGate latex icermez. OptraGate'in
Regular, Small ve 5-10 yas arasi ¢ocuklar icin Junior olmak
lizere Ui¢ boyu mevcuttur.

Endikasyonlar

Teshis, koruyucu ve tedaviye yonelik dental islemlerde
(6zellikle restoratif islemler, kavite preparasyonu, proflaksi,
teshise yonelik islemler, detertraj, kiiretaj, dis beyazlatma,
6lcli alma gibi) kullanima uygundur.

Kontrendikasyonlari
Cerrahi ve implantoloji islemlerinde kullanimi
kontrendikedir.

Uygulama islemi:

OptraGate kullanildiginda, i¢ kisima gelen kiigiik halka
gingivobukkal sulkusa yerlesecek sekilde
konumlandirilirken, distaki halka ise agiz disinda kalir.iki
halka arasindaki elastik komponent sayesinde hastanin
dudaklari kavranacak ve halkalarin orjinal konumuna
donme kuvveti ile retraksiyon saglanmig olacaktir (Bkz.
Sekilt).

Sekil 1: OptraGate yerlestirilmis. Hastanin kapanisini etkilemiyor

1. Uygun boyuttaki OptraGate secilir. Paketin sol
tarafinda yazili olan R-Regular(standart), S-Small(Kiiciik)
ve J-Junior(Cocuk) boyunu ifade eder.

2. Kullanmadan énce OptraGate'in 1slatilmasi yerlestirimini
kolaylastirmak icin tavsiye edilir.

3. OptraGate en kolay, hasta yatar konumda ise saat
12 pozisyonunda(hekim hastanin arkasinda) veya hasta
dik oturuyorsa saat 8 pozisyonunda(hekim hastanin
saginda) olacak sekilde yerlestirilebilir(klinisyen sol elini
kullaniyorsa saat 4 pozisyonunda).

4. Yerlestirmeyi kolaylastirmak icin kulakgiklar asagi dogru
bakarken operatdr distaki halka iinden gegerek icteki
halkayi bas ve isaret parmaklari arasinda tutmali ve
hafifce bastirarak birbirine yaklastirmalidir (Bkz. Sekil 2).

Sekil 2: Bag parmak ve isaret parmagi ile iteki halkanin dogru sekilde
tutulmasi. Islem esnasinda halka hafifce bastiriliyor.

5. Hafifce bastirlan icteki halka bir tarafta bukkal koridora
yerlestirilir, bu sayede elastik komponent agizin kdsesini
kavrarken distaki halka agiz diginda kalir(Bkz. Sekil 3).



Sekil 3: icdeki halka agiz kdsesi ve disler arasina yerlestirilir.

6. OptraGate bir tarafta tam anlamiyla yerine oturunca, bu
kez diger taraf hafifce bikiilerek benzer sekilde yerine
yerlestirilir(Bkz. Sekil 4).

Sekil 4: icteki halka agizin her iki késesinin arkasinda yerlestirilmis

7. Bunu takiben, icteki halka alt ve iist dudaklarin
arkasinda konumlandirilir ve bu sekilde OptraGate son,
sabit pozisyonunu alir(Bkz. Sekil 5).

Sekil 5: Alt ve tist dudaklarn arkasnda son pozisyonu

8. Diizgiin yerlestirilen OptraGate calisma sahasinin girigini
ve goriis agisini bllyik olciide genisletir.

Mandibulanin lateral hareketleri ve agizin gesitli
derecelerde agilmas tedavi sahasina giriste ilave bir
yer ve kolaylik saglayabilir. OptraGate okluzyonu
engellemediginden, okluzyon kontroliinde bile yerinde
birakilabilir.

9. OptraGate'in gikarilmasinda distaki halka tutulup hafifce
bastirilir ve boylece icteki halka gingivobukkal sulkustan
uzaklagir. igteki halka dikkatlice agizin bir kdsesinden
cikarilir. Bu sirada halkalarin orjinal konumlarina dénme
egilimi sayesinde diger tarafta kendiliginden serbest
kalacaktir.

Eger bazi durumlarda, alt dudak bélgesinde agiz
kapaliyken, icteki halka agizdan ¢ikma egilimi gosterirse,
icteki halkanin vestibul sulkusun biraz daha icine
yerlestiriimesi problemi ¢6zmeye yeterli olacaktir.

Bazen Optragate'in farkli bir boyunun kullaniimasida bir
¢6ziim olabilir.

Not
OptraGate tek bir hastada kullanim icindir.

Cocuklarin ulasamayacagi yerlerde muhafaza ediniz!
Sadece dishekimligi kullanimi icindir!

Bu bilgiler 05/2005 de hazirlanmistir.
Revizyon 1

Uretici Firma
Ivoclar Vivadent AG, FL-9494 Schaan / Liechtenstein

Bu madde dishekimligi kullanimi icin gelistirilmistir. Uygula-
mada, kullanma talimatina riayet edilmelidir. Belirlenen
kullanim alani ve kullanma talimatinin izlenmedigi durum-
larda sorumluluk kabul edilmeyecektir. Talimatta
belirtilenin haricindeki kullanim ve denemelerin
sonuglarindan kullanici sorumludur. Tanimlama ve bilgiler
garanti anlamina gelmedigi gibi bir baglayiciigida yoktur.
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