Straumann® Emdogain® et Emdogain® FL
Maitrise de la régénération
parodontale, de la cicatrisation
des plaies buccales et du
traitement peri-implantaire
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Le respect ne Sache
Il se mérite. &

Au cours des 25 dernieres années, S’% NAEE.
Emdogain® a gagné le respect de'.‘.__%‘;illiers de
parodontistes, de chirurgiens bucco'i;éentairesi
d'implantologues et de dentistes dans le monde
entier.

Straumann® Emdogain® est la seule solution biologique qui favorise la
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TRAITEMENT

Avec I'aimable autorisation du Prof. Carlos Nemcovsky

Avant traitement par Straumann® Emdogain® 20 ans apres le traitement par Straumann® Emdogain®
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Lexpérience ne s'achete pas.
Elle se gagne.

L'expérience vient avec le temps. Depuis 25 ans, des leaders
respectés dans le domaine de la dentisterie régénératrice font
confiance a Straumann® Emdogain® pour améliorer leurs
résultats cliniques dans diverses indications thérapeutiques.
Certains d’entre eux ont fait partager leurs expériences dans
les pages suivantes.

-| Jutilise Emdogain® depuis 1998. Lutilisation
appropriée d’Emdogain® dans les lésions intra-
osseuses et les défauts de furcation peut aider a
restaurer les tissus de soutien perdus en raison
d’'une maladie parodontale chez nos patients,
assurant ainsi la conservation a long terme de leur
dentition.

Prof. Leonardo Trombelli
Professeur de parodontologie,
université de Ferrara, Italie

Prof. Adrian Kasaj
Professeur en parodontologie,
université de Mayence, Allemagne.




Disposant des données les plus
robustes parmi tous les mateériaux
biologiques, Emdogain® est
le gold standard en chirurgie
régénératrice.

Je le recommande a tout clinicien
qui commence a travailler dans
le domaine de la régenération
parodontale.

Prof. Anton Sculean
Professeur en parodontologie,
université de Berne, Suisse.

Emdogain® offre une grande flexibilité
et je peux l'utiliser dans plusieurs types
de défauts, non seulement des défauts
intra-osseux, mais également des défauts
supra-osseuxetde furcation. Et désormais,
le nouveau traitement sans lambeau
nous donne quatre fois plus de chances
d'obtenir une résolution complete de la
phase non chirurgicale du traitement. Prof. Filippo Graziani

Professeur en parodontologie,
université de Pise, Italie.

J'ai commencé a utiliser Emdogain® au cours de mes études de
troisieme cycle, seul ou en association avec des greffes osseuses.
Outre son efficacité, les principaux avantages d’Emdogain®
par rapport aux autres thérapies régénératrices sont que le
materiau est facile a utiliser grdce a sa formulation en gel et
qu'’il est associé a moins de complications post-opératoires.
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PLUS PERFORMANT

Straumann® Emdogain® permet un gain CAL (Clinical Attachment
Level) significativement supérieur et la réduction plus importante
de la PSP (Profondeur de sondage parodontal),* 101 et des réductions
significatives de la profondeur horizontale des furcations buccales
de classe Il dans les molaires mandibulaires*™ 12 et conduit a un plus
grand recouvrement des racines (RR).*** 1314

REGENERATION EPROUVEE

Straumann® Emdogain® favorise la formation de nouveau tissu
parodontal' et la formation de fixation parodontale® en conjonction
avec un lambeau d’avancement coronaire (LAC), comme le prouvent
des données histologiques humaines.

STABILITE A LONG TERME

Lutilisation de Straumann® Emdogain® permet d’obtenir des résul-
tats documentés et stables sur 10 ans en termes de comblement des
défauts osseux3 et de recouvrement des racines.#

* par rapport a un débridement a lambeau ouvert seul
** par rapport a un traitement utilisant des membranes
*** par rapport a un lambeau d’avancement coronaire sans Straumann® Emdogain®




Straumann® Emdogain®
est le seul biomatériau que
J utilise encore chaque jour
depuis 25 ans.

d ] Prof. Giovanni Zucchelli
Professeur en parodontologie,
université de Bologne, Italie

STRAUMANN® EMDOGAIN® EN CHIFFRES

> 600 publications

> 25 dans cliniques et i
sur le marché > 1000 publications Résultats
scientifiques** stables

documentés
. ) sur 10 ans
> 2,5 million | Extrémement [ dans deux indications»

de patients traités* bien toléré***

*Basé sur le nombre de seringues **D'aprés une recherche PUBMED ***Basé sur un taux global de
vendues dans le monde jusqu’a portant sur « Emdogain » ou « complications postopératoires
présent dérivé de la matrice d'émail » de moins de 0,003 %

LE SAVIEZ-VOUS ?

‘ + La fabrication d’un seul lot de Straumann® Emdogain® prend environ
50 jours et comprend plus de 30 étapes effectuées uniquement pour
garantir que le produit satisfait toutes les exigences de qualité.
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Straumann® Emdogain® — Maitrise
de la cicatrisation des plaies buccales.

Lesthétique, le confort et I'efficacité sont les principales préoccupations des patients, et Straumann® Emdogain®
satisfait toutes ces exigences. En accélérant la cicatrisation,” il garantit la réduction des gonflements et de
la douleur,® minimisant ainsi I'inconfort. Straumann® Emdogain® initie et favorise le processus naturel de
cicatrisation. En conséquence, les patients récupérent plus rapidement et peuvent commencer a apprécier les
résultats esthétiques qu'’ils attendent.””

TRAITEMENT

Image reproduite avec I'aimable autorisation du
Professeur George Furtado Guimardes, Brésil

Graceau plus grand confortetalaréduction
des risques de complications associés au
traitement par Straumann® Emdogain®,
les patients recevant ce traitement sont
plus susceptibles d’accepter un plan de
traitement complexe. Il existe des données
cliniques de cicatrisation accélérée de
la plaie apres la pose d’'un implant avec
Straumann® Emdogain® chez le méme
patient. Le site traité avec Straumann®
Emdogain® montre une cicatrisation
avancée et une réduction du gonflement et
des rougeurs 10 jours apres 'intervention
chirurgicale. Une cicatrisation plus rapide

sur la méme période minimise le risque de

Sans Straumann® Emdogain® Avec Straumann® Emdogain®

complications.”

8 Straumann® Emdogain® et Emdogain® FL



Dr Richard Miron
DDS, Floride, Etats-Unis

W Avec Emdogain®
M Sans Emdogain®

ni douleur ni gonflement
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Patients ne présentant Patients ne présentant
pas de douleur pas de gonflement

On observe significativement plus de patients qui ne présentent ni douleur ni gonflement apres
le traitement avec Straumann® Emdogain® par rapport a un traitement utilisant des membranes
(régénération tissulaire guidée — RTG) une semaine aprés I'intervention.’®

Des donnees existent concernant
l'utilisation de Straumann® Emdogain®
seul pour la prise en charge de situations
severement compromises ou des
dents initialement douteuses ont été
maintenues dans des conditions stables
pendant plus de 20 ans en suivant le
traitement par Emdogain®.
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Straumann® Emdogain® FL — Favoriser
la régénération parodontale sans

lambeau.

Aprés des décennies de réussite clinique en chirurgie
parodontale de restauration et grace a I'introduction
d’un nouvel applicateur, Straumann® Emdogain® FL,
peut désormais étre appliqué sans lambeau* dans des
poches parodontales apres détartrage et surfacage
radiculaire.

* de la fagon décrite dans le mode d’emploi d’Emdogain® FL

TRAITEMENT

PLUS PERFORMANT

Straumann®Emdogain®FLstimulela régénération parodontale,’®:20
réduit considérablement le saignement au sondage (SAS) et
la profondeur de sondage parodontal (PSP)2! et élimine plus de
poches parodontales dans le cadre des procédures de débridement
parodontal.22

UN PLUS GRAND CONFORT POUR LE PATIENT

En réduisant la douleur, les gonflements™ et I'inflammation
systémique et en diminuant considérablement la nécessité de
traitements de suivi, y compris les interventions chirurgicales,??
Straumann® Emdogain® FL permet d’améliorer la qualité de vie
des patients.

AMELIORATION DES RESULTATS NON
CHIRURGICAUX

Straumann® Emdogain® FL favorise les traitements sans lambeau
et permet d’obtenir des résultats similaires a ceux obtenus par la
procédure chirurgicale.??

Avec I'aimable autorisation du Prof. Filippo Graziani

Avant : Une poche parodontale avec  Application de Straumann® 3 mois aprés : Elimination des poches
une profondeur de sondage de7mm  Emdogain® FL avec d’une profondeur de sondage

de3mm




- Effectuer un détartrage et surfacage radiculaire complet (SRP) a I'aide de micro-mini-curettes,
d’un dispositif a ultrasons a pointe fine et d’'un support visuel complémentaire (éclairage
adéquat, micro-miroirs, loupes ou autres dispositifs de grossissement — un microscope si
disponible)

- Sécher la surface des racines autant que possible avant d’appliquer Straumann® PrefGel®
et Straumann® Emdogain® FL

- Appliquer un vaporisateur a air pendant quelques secondes immédiatement avant
I'application du produit

- Utiliser un systeme d’aspiration, des éponges absorbantes et des gazes stériles

- Appliquer du fil dentaire dans les poches présentant des saignements et laisser
en place pendant environ 1 minute??

Straumann® Emdogain® et
Straumann® Emdogain® FL —
Maitrise du traitement
peri-implantaire

Lajout de Straumann® Emdogain® ou Straumann® Emdogain® FLau traitement correctif d'une
pathologie péri-implantaire améliore le résultat clinique de la procédure.24:25

Mucosite péri-implantaire : Straumann® Emdogain® FL réduit considérablement® |a
profondeur de sondage (PS) et le saignement au sondage (SAS).25.26

Péri-implantite : Straumann® Emdogain® est positivement corrélé avec un gain
osseux et la survie de I'implant. Il est |a garantie d’'une meilleure réussite
du traitement.24.27.28

Manipulation facile : Grace a leur formulation en gel et aux canules
spéciales pour une utilisation chirurgicale et sans lambeau, Straumann®
Emdogain® et Straumann® Emdogain® FL sont faciles a appliquer.

LE SAVIEZ-VOUS ?

+ Vous avez plus de chances d’étre frappé par la foudre que de souffrir
de complications avec Straumann® Emdogain ?**

+ Lamélogénine, principal ingrédient du mélange de protéines de
Straumann® Emdogain, est supposée avoir 610 millions d’'années ?3°

*par rapport a un traitement non chirurgical classique sans Straumann® Emdogain® FL.
**Risque de complication avec Emdogain 1 personne sur 3 333.5 Risque d’étre frappé par la foudre aux 11
Etats-Unis : 1 personne sur 3 000.2°




Maitrise de la régénération
parodontale, de la cicatrisation
des plaies buccales et du
traitement peri-implantaire.
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