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MODYFIKACJA BIOFILMU BAKTERYJNEGO

W najnowszym numerze Newslettera przedstawiamy Paistwu innowacyjny i najbardziej efektywny sposéb
modyfikacji patogennego biofilmu w jamie ustnej. Nowoczesna metoda leczenia, w ktdrej patogeny zastepuje sie
szczepami prozdrowotnymi to Bakteryjna Terapia Zastepcza (Bacterial Repalcement Therapy, BRT).
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Bakteryjna Terapia Zastepcza (BRT)
patogendw szczepami prozdrowotnymi:
1. Poddzigstowa

2. Naddzigstowa

Biofilm patogenny

Biofilm niepatogenny

Kluczowe znaczenie dla rozwoju gingivitis,
a w konsekwencji periodontitis majg pato-
genne bakterie biofilmu, powodujgce rowniez
przewlekty halitosis.

Trudno przewidzie¢ stopien zaawansowania
schorzenia bton sluzowych tylko na podstawie
sktadu bakterii biofilmu, poniewaz wiele innych
czynnikéw tez ma wptyw na rozwéj tej choroby.
Faktem jest, ze periodontitis nie rozpocznie sie
bez patogennych szczepdw bakterii w biofilmie,
dlatego celem leczenia choréb przyzebia jest
ich zastgpienie szczepami niepatogennymi.
Lekarze koncentrowali sie dotychczas na dwdch
metodach terapii:

1. Zmniejszenie zdolnosci bakterii do namna-
zania na powierzchniach zebéw poprzez
mechaniczne oczyszczanie.

2. Redukcja liczby bakterii poprzez stosowa-
nie antybiotykoterapii (miejscowej lub
ogolnej), lasera chirurgicznego, prepara-
téw chemicznych o dziataniu miejscowym,
ozonoterapii i dezynfekcji aktywowanej
Swiattem FotoSan® LAD.

Firma CMS Dental wprowadza najnowszg
metode modyfikacji patogennego biofilmu:

3. Bakteryjna Terapia Zastepcza (Bacterial
Repalcement Therapy, BRT) - wprowa-
dzenie probiotykéw do jamyustnej dwoma
metodami:

a. aplikacja poddzigstowa
b. aplikacja naddzigstowa

Dla uzyskania najlepszych efektéw zalecane
jest potgczenie wszystkich metod terapii.

Zostanie to szczegétowo omowione w bieza-
cym wydaniu newslettera.



NEWSLETTER - DEZYNFEKCJA AKTYWOWANA SWIATLEM MARZEC 2013

Probiotyki do stosowania w jamie ustnej: Obiecujgca wizja
czy skuteczna metoda terapii w nowoczesnej stomatologii?

Probiotyki

W wiekszosci krajéw probiotyki kojarzg sie z produktami
spozywczymi na bazie mleka lub fermentowanych
warzyw. Powszechnie wiadomo, ze probiotyki moga

stosowania sg coraz szersze. Bardzo dobrze znane jest

dziata¢ korzystnie na zofadek, jelita oraz poprawiac

ogolny stan zdrowia.

Termin i znaczenie stowa probiotyk
zdefiniowali w 1965 r. Lilley
i Stillwell. W 1994 r. WHO ogtosito,
ze probiotyki bedg w przysztosci na
drugim miejscu najwazniejszych
czynnikédw nabytej odpowiedzi
immunologicznej jako, ze antybio-

tyki coraz czesciej stajg sie nieskuteczne wobec
narastajgcego problemu lekoopornosci.
Zastosowanie probiotykdw staje sie coraz bardziej

Def. WHO:

Probiotyki sq definiowane jako Zywe
mikroorganizmy, ktdre konsumowane
przez ludzi wywierajg korzystny efekt
na zdrowie poprzez ilosciowy i jakoscio-
wy wptyw na mikroflore.

powszechne w réznych schorzeniach, a wskazania do ich

MECHANIZM DZIAtANIA PROBIOTYKOW

Inhibicja konkurencyjna:
adhezja i agregacja in situ,
kompetycja o sktadniki
pokarmowe i czynniki

wzrostu

Produkcja substancji
przeciwbakteryjnych
tj. kwasy, nadtlenek
wodoru i bakteriocyny

J

zastosowanie w gastroenterologii, jednak nie wszyscy
wiedzg, ze probiotyki stosowane sg takie w terapii
choréb uktadu oddechowego, alergiach, atopowych

zapaleniach skéry, zapaleniach
pecherza moczowego, kontroli
poziomu cholesterolu, kolki jelito-
wej niemowlat i wieluinnych.

Probiotyki w jamie ustnej moga
zwiekszaé réznorodnosé flory bak-
teryjnej oraz pomagaé w roz-
wigzywaniu probleméw spowodo-

wanych nieprawidfowym sktadem
mikroflory. Wskazaniem do zastosowania probiotykéw
jest prochnica, gingivitis, periodontitis i halitosis, ktore
majg podobng etiologie.

Inhibicja kolagenazy.
Redukcja stanéw zapalnych.
Wzmocnienie odpowiedzi
immunologicznej

/

Zahamowanie adhezji,
kolonizacji i formowania
biofilmu patogendéw

Zahamowany wzrost
patogendow

Wptyw na system
immunologiczny

\

Dziatanie antagonistyczne przeciw patogenom

Zmniejszenie standw zapalnych
i zapobieganie degradacji tkanek
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Co nauka moéwi o probiotykach?

Sposréd 12 opublikowanych prac badawczych (str. 7)
w 11 uzyskano pozytywne rezultaty, a w 1 nie byto
réznicy pomiedzy grupg kontrolng a leczong probioty-
kami. Dotychczas opublikowano ok. 5-6 badan na temat
stosowania probiotykdw w jamie ustnej. Najbardziej
kompleksowe badania, ktére rekomendujemy do
przeczytania, przedstawili Gupta, Devine iHaukioja.
Wyniki s3 bardzo obiecujgce, ale istnieje potrzeba
przeprowadzenia dalszych badan, ktére pozwolg
wytypowacd najskuteczniejszy szczep i metode aplikacji.
Korzyscig terapii probiotykami jest niewatpliwie brak
skutkéw ubocznych. Brak powodéw, dla ktérych nie
powinni$my stosowac probiotykow.

Efekty dziatania probiotykow
Probiotyki majg 3 schematy dziatania
(przedstawione nastr. 2)

1. Zahamowanie rozwoju patogendéw poprzez
rywalizacje o miejsce do rozwoju i sktadniki
odzywcze.

2. Uwalnianie specyficznych i niespecyficznych
zwigzkow bakteryjnych.

3.  Wptyw na procesy zapalne.

Miejscowe zastosowanie probiotykdw ma pozytywny
wptyw na lokalne procesy zapalne, co rdwniez przynosi
korzystne efekty ogélnoustrojowe.

CMS Dental przedstawia ProlacSan®
Firma CMS Dental przedstawia 4 gtéwne zatozenia
terapii ProlacSan®:

1. W kooperacji z firmg biotechnologiczng
wyselekcjonowano dwa najkorzystniejsze dla jamy
ustnej szczepy sposrod 600 mozliwych bakterii.
Wiecej szczegotow na str. 6.

2. Terapia probiotyczna powinna by¢ procedura
stomatologiczng kontrolowang przez lekarzy, a nie
alternatywa dla konwencjonalnej metody leczenia.

3. Terapia probiotyczna nie jest samodzielng
procedurg, ale jednym z etapdéw zmiany sktadu
biofilmu. W pierwszej kolejnosci nalezy zmniejszy¢
ilos¢ bakterii patogennych w biofilmie kieszonek
dzigstowych. Zastosowanie probiotykéw bez
wczesdniejszej sanityzacji nie jest wtasciwe: kto
posiatby ziarna w glebie bez uprzedniego wypielenia
chwastéw?

4.Bardzo wazne jest zastosowanie terapii zarowno w
obszarze nad - i poddzigstowym. W zaleznosci od
miejsca aplikacji, probiotyki mogg by¢ podawane

Cztery zalety terapii ProlacSan®:

1. Wyselekcjonowano 2 najkorzystniejsze
szczepy sposrod 600 bakterii

2. Lekarz kontroluje przebieg leczenia

3. Dodatkowy element petnej procedury
konwencjonalnego leczenia

4. Zastosowanie pod - i naddzigstowe
(zel i tabletki)

w formie zelu do kieszonek dzigstowych lub tabletek
do ssania, wolno uwalniajgcych bakterie w czasie
5 minut do wnetrza jamy ustne;j.

Jak nalezy potaczy¢ terapie ProlacSan® z innymi
metodamileczenia?

Kazde leczenie nalezy poprzedzi¢ protokotem SRP:
skaling iroot planning.

Potaczenie metod eliminacji bakterii:

Dezynfekcje mozna przeprowadzi¢ réznymi metodami:
FotoSan®, laser chirurgiczny, ozonoterapia.

Po wczesniejszej dezynfekcji wybrang metodg nalezy
wprowadzi¢ do kieszonek ProlacSan® w postaci zelu,
a nastepnie leczenie kontynuowac stosujgc doustne
tabletki do ssania ProlacSan®.

Potaczenie z antybiotykoterapia:

Probiotyki ProlacSan® mozna zastosowac po zakonczo-
nej kuracji antybiotykowej, w postaci zelu i tabletek do
ssania, w zaleznosci od wskazan.

Potaczenie z chlorheksydyna:

Zel z chlorheksydyng nie powinien byé stosowany do
dezynfekcji kieszonek dzigstowych poniewaz jest zbyt
szybko wyptukiwany aby przynies¢ korzystny efekt.

Potaczenie z ptukankami do ust:

Obydwa szczepy bakterii stosowane w terapii ProlacSan®
sg odporne na ptukanki do ust, ale mimo to nie zaleca sie
stosowania ptukanek réwnoczesnie z terapig probio-
tyczna.
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Czy zel ProlacSan® pozostaje w kieszonce?

Jak wiadomo zel z chlorheksydyng wyptukuje sie z kieszonki zbyt szybko aby byt skuteczny. Czy zel ProlacSan® jest
wyptukiwany réwnie szybko? Nie. Chlorheksydyna, tak jak i inne podobne substancje, nie wykazuje adhezji do
powierzchni. Probiotyczne szczepy w zelu posiadajg zdolnos¢ do Scistego przylegania do powierzchni korzenia
i Sluzowki. Gdyby bakterie nie posiadaty cechy adhezji, w kieszonkach dzigstowych nie powstawatby nigdy

biofilm.

FOTOSAN LAD e NAJNOWSZE DONIESIENIA NAUKOWE

Dezynfekcja aktywowania $wiattem, przy zastosowaniu
lampy diodowej o czerwonym spektrum swiatta: kliniczne
imikrobiologiczne obserwacje krétkoterminowe

u pacjentow w trakcie leczenia periodontitis.

C.Mongardini etal: Lasers Med Sci DOI 10.1007/
$10103-012-1225-x

Abstrakt: Gitéwnym celem leczenia choréb bton sluzowych
jest eliminacja lub ograniczenie ilosci patogendéw. Zwieksza sie
potrzeba zastosowania nowych metod dezynfekcji z powodu
rosngcej antybiotykoodpornosci. Terapia fotodynamiczna
wykazuje potencjat przeciwzapalny. Brak danych na temat
zastosowania Swiatta diodowego (LAD) jako zrodto swiatta
w terapii fotodynamicznej (PDT). Celem doswiadczenia byto
zbadanie wspomagajgcego dziatania nowego urzadzenia LAD
w fototerapii na poziomie mikrobiologicznym i klinicznym,
w porownaniu do skalingu i root planningu podczas
wspomaganej terapii pacjentow z periodontopatig (SPT).
Badanie przeprowadzono zgodnie z metodologig "split-
mouth" na 30 pacjentach z przewlektg periodontopatig
(Srednia wieku 46,2 lata, 13 mezczyzn) objetych terapig SPT.
Badaniem objeto 2 przestrzenie miedzyzebowe w przeciw-
legtych kwadrantach, w ktérych stwierdzono 5 mm kieszonki
podczas badania (PPD), krwawienie podczas sondowania
(BOP) iz podobnymizmianamiw przyzebiu.

PPD, BOP i badanie poddzigstowych prébek mikrobio-
logicznych w analizie czasu rzeczywistego PCR (Carpegen®
PerioDiagnostics, Carpegen GmbH, Minster, Niemcy) zostaty
przeprowadzone na poczatku oraz po tygodniu od
przeprowadzenia leczenia. Skaling i root planning wykonano
w znieczuleniu miejscowym. Losowo wybrano jedno z dwdéch
miejsc, w ktérym dodatkowo zastosowano terapie
fotodynamiczng zgodnie z zaleceniami producenta, poprzez
aplikacje fotouczulacza (roztwor btekitu toluidyny)
i naswietlanie lampga diodowg z czerwonym spektrum Swiatta
(Fotosan®, CMS Dental, Kopenhaga, Dania). Po tygodniu 73%
grupy kontrolnej i 23% miejsc testowych ciggle wykazywato
wynik dodatni w badaniu BOP. Réznice w wynikach badan obu
grup znacznie réznity sie statystycznie (p < 0.001). W badaniu
PPD kieszonki zmniejszyty sie $rednio z 5.47 mm (+0.68) do
4.73 mm (+0.74, p < 0.001) w grupie kontrolnej, a w grupie
testowej z 5.63 mm (+0.85) do 4.43 mm (+1.25, p < 0.001,
grupa testowa do kontrolnej p 0 0.01). W badaniu
mikrobiologicznym wieksza redukcja bakterii czerwonego
kompleksu wystgpita w grupie testowej (68.1 do 4.1 %;
p 0 0.01). Powyisze badanie wykazuje, ze zastosowanie
dodatkowej terapii fotodynamicznej swiattem LED moze
wspomodc krotkoterminowe i mikrobiologiczne rezultaty
leczenia periodontopatii metodg SPT.

Efekty dziatania dezynfekcji aktywowanej swiattem lampy
diodowej na szczepy bakterii i biofilm towarzyszacy
periodontitis i periimplantitis.

S. Eick Photodiagnosis and Photodynamic Therapy (2013)

Cel badania: Okreslenie wptywu dezynfekcji aktywowanej
Swiattem (PAD) przy zastosowaniu btekitu toluidyny i swiatta
diodowego (LED) o czerwonym spektrum (dtugosc fali

625-635 nm) na gatunki wystepujgce w periodontitis
i periimplantitis oraz bakterie wystepujagce w patogennym
biofilmie.

Metodologia: Terapie PAD przeprowadzono na 16 pojedyn-
czych prébach mikrobiologicznych, zawierajacych 2 szczepy
Porphyromonas gingivalisi Aggregatibacter
actinomycetemcomitans oraz mieszance 12 réznych szczepow
znajdujacych sie w slinie, w roztworze 25% ludzkiej surowicy
i bez surowicy. Kolejne badanie PAD ze wstepng procedurg
stosowania 0,25% nadtlenku wodoru i bez tego etapu,
przeprowadzono na prébkach z pojedynczymi szczepami
z biofilmu, zawierajacymi 2 szczepy P. gingivalis
i A. actinomycetemcomitans oraz na mieszance wielu szcze-
pow bakterii biofilmu rosngcych na 24 ptytkach z tytanu oraz
w sztucznym Srodowisku kieszonek. Zmiany Zzywotnosci
okreslano poprzez zliczanie liczby uformowanych kolonii (cfu).
Wyniki: Metoda PAD zmniejszyta liczbe cfu w S$linie
o0 1,42log1l0 po naswietlaniu przez 30 sek. i o 1,99log10
po naswietlaniu 60 sek. w poréwnaniu z probka kontrolng
(p < 0.001). Zastosowanie surowicy nie miato wptywu na
dziatanie PAD. PAD znaczgco obnizyta ilos¢ kolonii cfu
P. gingivalis biofilmu (p < 0.05). PAD wraz z zastosowanym
wczesniej 0,25% nadtlenkiem wodoru obnizyta zywotnos¢
A. actinomycetemcomitans oraz mieszanki bakterii biofilmu.
Biofilm utworzony w sztucznym srodowisku kieszonek byt
wrazliwszy na dziatanie terapii PAD, bez stosowania 0,25%
nadtlenku wodoru i z nadtlenkiem, w poréwnaniu do biofilmu
utworzonego na tytanowych ptytkach.
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FotoSan® LAD + ProlacSan®: FotoSan® 1-2-3

Po pierwsze

Po drugie

Po trzecie

Zastosowanie terapii FotoSan® LAD

Aplikacja zelu ProlacSan®

Pacjent przyjmuje jedna tabletke

wraz z fotouczulaczem do kieszonki do ssania dziennie, zwykle rano
w kieszonkach: po umyciu zebéw
4 X 10-20 sek. naswietlania

Cel: Cel: Cel:

Jak najwieksza redukcja liczby
bakterii i zniszczenie matrycy
biofilmu

Pobudzenie kolonizacji
dobrych bakterii
w kieszonce

Pozytywny wptyw na skfad
biofilmu jamy ustnej, a tym samym
podtrzymanie korzystnej zmiany
biofilmu kieszonek dzigstowych

TRZY METODY LECZENIA MOGA BYC POtACZONE W ZALEZNOSCI OD WSKAZAN

FotoSan® LAD

Zalecane w najciezszych przypadkach, gdy szczegdlnie
konieczne jest usuniecie patogennego biofilmu

e leczenie ciezkiej postaci chronicznego periodontitis
e agresywne periodontitis
e periimplantitis

L‘\ Y ‘
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FotoSan® LAD + ProlacSan® zel

Zalecane w postaci ograniczonego periodontitis

e ograniczone periodontitis

FotoSan® LAD

Zalecane w kazdym przypadku, gdy istnieje
koniecznos¢ eliminacji bakterii

¢ leczenie endodontyczne
e pericoronitis
e opryszczka, afty

+ ProlacSan® zel + ProlacSan® tabletki

L \ |

+ ProlacSan® tabletki

FotoSan® LAD

Zalecane przy koniecznosci modyfikacji biofilmu
jamy ustnej, gdy nie wystepujg kieszonki dzigstowe

e gingivitis

C R

[ [
ProlacSan® tabletki

Zalecane prewencyjnie lub przy koniecznosci
modyfikacji biofilmu jamy ustnej, gdy nie wystepuja
patologiczne kieszonki dzigstowe

e gingivitis

e pacjenci z predyspozycjami do standw zapalnych
(cukrzyca, choroby ogdlnoustrojowe, kserostomia,
palacze, itp.)

¢ pacjenci leczeni cytostatykami lub antybiotykami

[ L
C [
ProlacSan® zel

Zalecane w przypadku kieszonek dzigstowych,
gdy FotoSan® LAD nie jest wskazany

e kontynuacja leczenie periodontitis
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W jaki sposdb wybrano najlepsze probiotyki dla jamy ustnej?

Dlaczego ProlacSan®?

Probiotyki do stosowania w jamie ustnej selekcjo-
nowano dotychczas ze szczepéw stosowanych
w gastroenterologii.

5 lat temu pewna firma biotechnologiczna
zdecydowata sie zmienié strategie.
Wyselekcjonowano i przebadano 600 szczepéw
bakterii pobranych od dzieci i nastolatkéw
z dobrym stanem zdrowia jamy ustnej pomimo
niskiego poziomu higieny.

///

Wysoki antagonizm
do znanych patogendéw

~ Wysoka zdolnos¢
~ do agregacji i przylegania
do btony sluzowej oraz
powierzchni zebow

ProlacSan® R

Wysoka odpornosé
' na paste do zebéw
i ptukanki do ust

Wyselekcjonowano 2 szczepy
sposrod 600 potencjalnych bakterii

Po setkach testow i badan wybrano 2 szczepy bakterii
na podstawie ich szczegdlnie pozytywnych witasciwosci
(publikacja w Archive of Oral Biology).
Najwazniejsze cechy testowanych probiotykdw:

e mozliwos$éagregacjiiprzylegania - zdolnosci

antagonistyczne

e niska zdolnos¢ do produkcji kwasow

¢ brak wytwarzania nieprzyjemnych zapachéw

e odpornosé na paste do zebdéw i ptukanki do ust
Aby uzyskac jak najlepsze wyniki w leczeniu wybrano
szczepy, ktdre uzupetniajg sie wtasciwosciami.
Trudno jest znalezé bakterie, ktére majg dziatanie
antagonistyczne do P. gingivalis i jednoczesnie spetniajg
pozostate kryteria okreslone dla probiotykdw.

*

Brak zdolnosci
/wytwarzania nieprzyjemnych
zapachoéw

yd Brak lub niska
zdolnos¢ do produkgji
kwaséw

Dwa szczepy posiadajg
specyficzne serotypy
bakterii Lactobacillus
brevis i Lactobacillus
plantarum, ktére nie
zostaty wczesniej opi-
sanew literaturze.

Serotypy zostaty opatentowane i opisane jako
AB-Dentis®, a nastepnie sprzedane na
wyfgcznosé firmie CMS Dental pod nazwg
ProlacSan®.
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Badania nad zastosowaniem probiotykdw w jamie ustnej

Autor/Rok

Tytut

Whioski

Krasse i inni, 2005

Decreased gum bleeding and reduced
gingivitis by the probiotic Lactobacillus reuteri

Lactobacillus reuteri byty efektywne w zmniejszeniu
zaréwno stanu zapalnego jak i ilosci ptytki nazebnej
u pacjentdw z tagodng i ciezka postacig gingivitis.

Staab i inni, 2009

The influence of a probiotic milk drink on
the development of gingivitis: a pilot study

Pozytywny wptyw picia mleka z probiotykami
na stany zapalne przyzebia.

Twetman i inni, 2009

Short-term effect of chewing gums containing
probiotic Lactobacillus reuteri on the levels

of inflammatory mediators in gingival crevicular
fluid

Redukcja pro-zaplanych cytokin w GCF moze
dowodzi¢ znaczenia probiotykéw w fagodzeniu
stanow zapalnych w jamie ustne;j.

Harini i Anegundi,
2010

Efficacy of a probiotic and chlorhexidine
mouth rinse: A short-term clinical study

Ptukanka do ust z probiotykami okazata sie skuteczna
w zmniejszeniu ilosci ptytki nazebnej i standw zapalnych
dzigset.

Slawik i inni, 2011

Probiotics affect the clinical inflammatory
parameters of experimental gingivitis in
humans

Wyniki badan wskazuja, ze codzienne spozywanie
napojow mlecznych z probiotykami zmniejsza objawy
stanu zapalnego dzigset spowodowanego ptytkg nazebng,
ktérej powstawanie jest skorelowane z wiekszg iloscig
wysokobiatkowych sktadnikéw probiotycznych napojow
mlecznych.

Iniesta i inni, 2012

Probiotic effects of orally administered L.reuteri
- containing tablets on the subgingival and
salivary microbiota inpatients with gingivitis.

A randomized clinical trial

Efekt stosowania tabletek zawierajacych L. reuteri
objawiat sie obnizeniem liczby patogendw wyselekcjono-
wanych z poddzigstowej mikroflory przyzebia.

Hallstrom i inni, 2013

Effect of probiotic lozenges on inflammatory
reactions and oral biofilm during experimental
gingivitis

Codzienne podawanie probiotycznych tabletek do ssania
nie wywotato znaczacych zmian w akumulacji ptytki
nazebnej, zmniejszenia stanu zapalnego czy sktadu
biofilmu w przebiegu eksperymentalnego gingivitis.

Shimauchi i inni, 2008

Improvement of periodontal condition by
probiotics with L.salivarius WB21: a randomized,
double-blind, placebo-controlled study

Wyniki sugerujg ze przeciwzapalne dziatanie L. brevis
mozna przypisac¢ obecnosci AD, zapobiegajgc produkgcji
tlenku azotu.

Mayanagi i inni, 2009

Probiotic effects of orally administered
Lactobacillus salivarius WB21 - containing
tablets on periodontopathic bacteria:
adouble-blinded, placebocontrolled,
randomized clinical trial

Wprowadzenie probiotycznych Lactobacilli do jamy
ustnej obniza liczbe wszystkich pieciu wczesniej

wybranych perio patogennych bakterii, co w efekcie
moze przyczynic sie do poprawy kondycji przyzebia.

Tsubura i innil, 2009

The effect of Bacillus subtilis mouth
rinsing in patients with periodontitis

Ptukanie jamy ustnej E-300 (zawierajacg B. subtilis)
znacznie redukuje perio patogeny w poréwnaniu do NG.

Vivekanada i innil, 2010

Effect of the probiotic Lactobacilli reuteri
(Prodentis) in the management of periodontal
disease: a preliminary randomized clinical trial

Prébki kontrolowane losowo potwierdzajg inhibicje
ptytki nazebnej, dziatanie przeciwzapalne
i przeciwbakteryjne L. reuteri Prodentis.

Vicario i inni, 2012

Clinical changes in periodontal subjects with
the probiotic Lactobacillus reuteri Prodentis:
A preliminary randomized clinical trial.

Dane wskazujg, ze wprowadzenie Lactobacillus reuteri
Prodentis do jamy ustnej poprawia krétkoterminowe
efekty kliniczne u niepalgcych pacjentéw w pierwotnym
leczeniu przewlektego periodontitis.




NEWSLETTER - DEZYNFEKCJA AKTYWOWANA SWIATLEM MARZEC 2013

Specyfikacja produktu / / ProlacSan® zel ProlacSan® tabletki

Sktad: 1.2ml 30 tabletek do ssania

minimum 1.2 x 10° CFU

Lactobactillus brevis / Lactobactillus plantarum

minimum 6 x 10° CFU
Lactobactillus brevis / Lactobactillus plantarum

Aktywne bakterie w jednej dawce:

Smak: neutralny mietowy

Termin przydatnosci: 24 miesigce 24 miesigce

ProlacSan® 630 zel ProlacSan® 630 tabletki

ProlacSan® 630 Pro Kit

FotoSan® 630 Intro Kit

Zestaw profesjonalny: 1 strzykawka 30 tabletek do ssania
15 opakowan tabletek

do ssania ProlacSan®,

5 strzykawek z zelem

ProlacSan®

lampa + tadowarka,

50 koncowek jednorazowych
(po 10 sztuk: endo, perio dtuga,

perio krétka, tepa ® 4mm,

tepa ® 8mm),

20 oston jednorazowych,
fotouczulacz FotoSan® Agent

w strzykawkach 5 szt.
(ptynny, gesty, o sredniej gestosci)
ostona dla oczu

Biuletyn FotoSan jest publikowany przez CMS Dental.
Redaktor: Jimmie Kert, MD: kert@cmsdental.dk

Manufactured in Denmark by:

7 CMS Dental

CMS Dental +45 3257 3000
Ragnagade 7 +45 3257 1023
L J Our Innovation Your Success 2100 Copenhagen www.cmsdental.dk
Denmark www.cmsdental.com

Wylaczny dystrybutor w Polsce:
Przedsigbiorstwo Zaopatrzenia Medycznego "MARKU" sp.j.

42-226 Czestochowa, ul. Loretariska 31
tel. 34 367 00 00, fax 34 368 82 50
e-mail: dental@marku.com.pl
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