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PERIODONTITIS — LA CAUSA PRINCIPAL DE PERDIDA DENTAL

Entre el 5 y el 15% de la poblacién sufren una periodontitis grave.'

Retraccién preoperatoria

se ha retirado la resina
compuesta antigua.
Fotograffas:

Dr. S. Hagewald, Berlin

Los defectos de refraccién son motivo de gran preocu-
pacién para los pacientes, no sélo por la sensibilidad
dolorosa de la raiz expuesta y el aspecto poco estético.
Para eliminar estos sintomas graves, se debe realizar una
cobertura completa de la raiz con tejido queratinizado
grueso de aspecto sano.

No obstante, la causa principal de la pérdida dental

es la periodontitis. Esta enfermedad inflamatoria de origen
bacteriano destruye progresivamente las esfructuras

de soporte y ¢seas y produce finalmente, si no se frata,
la pérdida de los dientes.

de 4 mm en el diente 13,

Aspecto clinico cinco
semanas fras la
intervencién. El colgajo

estd bien integrado

y presenta un estado

prdcticamente maduro.

Para eliminar el sarro, la causa de la periodontitis, es
necesario un trafamiento quirdrgico como p. &j. el desbri-
damiento con colgajo abierto (OFD por sus siglas
inglesas). No obstante, si no se combinan, esfos tratamientos
fradicionales y los demds tratamientos periodontales no
producen la regeneracion del tejido periodontal natural.
Generardn un fejido de soporte menos estable por medio
de un epitelio de union largo.

STRAUMANN® EMDOGAIN REGENERA EL TEIDO DE FORMA NATURAL

Straumann® Emdogain es la solucion clinicamente
probada para estimular la regeneracién predecible
del tejido periodontal blando y duro perdido. De este
modo, Straumann® Emdogain salva y estabiliza los
dientes.

Si se aplica durante la cirugia periodontal sobre las
superficies radiculares limpias y acondicionadas,

Fotografias de la cubierta: Dr G. Zucchelli, Bologne

existen evidencias claras de que Straumann® Emdogain
imita el proceso biolégico del desarrollo dental natural
y activa de este modo el crecimiento del nuevo tejido
periodontal.? En la superficie radicular, las proteinas de
la matriz del esmalte permiten la colonizacién selectiva,
la proliferacién y diferenciacion celulares.®#

«Straumann® Emdogain estimula al mismo tiempo la formacién de los tejidos

blandos y duros del periodontio.»

Dr. David Cochran, Presidente del Departamento de Periodoncia, Universidad de Texas Centro de Ciencias de la Salud, San Antonio, EE.UU.



STRAUMANN® EMDOGAIN SALVA LOS DIENTES PASO POR PASO

El tratamiento con Straumann® Emdogain se integra fécilmente en la cirugia periodontal. Ademdés, no es necesaria
una segunda infervencion. Straumann® Emdogain es cémodo vy fécil de usar, sobre todo en las zonas dificiles de
tratar.

La eficacia de la aplicacién en los defectos periodontales
verticales y defectos de furcacién mandibulares de
clase Il ha sido verificada por la Sociedad Alemana de

Periodoncia (DGP e. V.).

Defecto periodontal profundo con sarro en la superficie
radicular antes del tfratamiento regenerativo con
Straumann® Emdogain. Destruccién del soporte perio-
dontal y del hueso con pérdida del soporte dental.

Se disecciona un colgajo mucoperiéstico y se efectia un
desbridamiento con colgajo abierto (OFD) para eliminar
completamente la placa dental, el sarro vy el tejido de
granulacién. Straumann® PrefGel elimina eficazmente el
barro dentinario.

Aplicacién de Straumann® Emdogain sobre la super-
ficie radicular limpia y acondicionada, comenzando en
el nivel 6seo mas apical para cubrir toda la superficie
radicular. Las proteinas de la matriz del esmalte precipitan
inmediatamente y forman una capa en la superficie
radicular que inicia la regeneracién.

Diente salvado por medio de la regeneracion del tejido
periodontal de 6 a 12 meses después del tratamiento
con Straumann® Emdogain. El proceso regenerativo de
las zonas quirdrgicamente tratadas no se debe perturbar
por medio de sondajes durante los & meses posteriores
al tratamiento.
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MEJORA NOTABLE DE LOS RESULTADOS Y LA ESTETICA*

Més de 100 publicaciones clinicas en revistas arbitradas prueban la seguridad vy eficacia de Straumann® Emdogain
respecto a la estimulacion de la formacién de un nuevo soporte periodontal en el tejido blando y duro. Estos estudios
clinicos incluyeron 3000 defectos en 2500 pacientes.

La radiografia tomada 1 afio después del trata- 1
miento con Straumann® Emdogain mostré una media “
de relleno é6seo maxima del 74%. ¢
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y fratamiento con MEJORA LA SAT|SFACC|6N DEL PACIENTE 40 + I I
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Straumann® Emdogain.

e = >50% menos pacientes con dolor 1 20 |

ejora signiricativa

del nivel Sseo y del = >40% menos pacientes con inflamacién 1 0

cierre de la furcacién . . . ., o . . Dolor Inflamacion

Fotografias: = Mejor cicatrizacién: un 94.% menos complicaciones

Dr. D. Nisand, Paris qUirU rgicas 1 Porcentaje de pacientes con dolor e inflamacién

1 semana fras la intervencién para el fratamiento de
una furcacién con GIR o Straumann® Emdogain.’
*Evaluada por medio del rellenado del defecto
6seo y la cobertura de la refraccién en compara-
cién con el tratamiento de control
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