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Ejemplos de aplicacion clinica
Indicaciones y técnicas quirurgicas

Cobertura de recesiones: la técnica de tunel minimamente invasiva
Priv. Doz. Dr. Gerhard Iglhaut, Memmingen, Hospital Universitario de Friburgo

Antes del tratamiento para cubrir las recesiones, es indispensable
conocer y solucionar los factores que provocan dichas recesiones. Es
necesario conseguir un alto grado de higiene bucal y la mejora del con-
trol de la placa dental, asi como una estética armoniosa y el tratamiento
de la hipersensibilidad en los cuellos de las piezas dentales.

Tras llevar a cabo incisiones intrasulculares, se preparé un col-
gajo dividido con instrumentos especiales de tunelizacién. El td-
nel fue extendido mas alla de la linea mucogingival en el 4rea de
las recesiones con el objetivo de obtener una cobertura sin ten-
sién sobre la matriz insertada.

La matriz NovoMatrix™ esté disponible en distintos tamafios. Por lo
tanto, se pueden cubrir mdiltiples recesiones en una intervencién
quirdrgica. La matriz se dividié por la mitad tras un bafio en solucién
salina, de modo que se pudiera introducir una tira de 6 a 8 cm de
ancho en el tdnel para un previsible engrosamiento del tejido blando.

La técnica de tinel modificada es una intervencién minimamente
invasiva. El procedimiento quirtrgico depende de la técnica. No
obstante, ofrece la ventaja de que se minimiza la formacién de te-
jido cicatricial. Antes de colocar NovoMatrix™, se acondicionaron
las superficies radiculares con un gel EDTA.

El tejido blando tunelizado se desplazé hacia el plano coronal,
garantizando asi la cobertura completa de la matriz. El colgajo
se coloco en las piezas dentales a un milimetro sobre el limite
amelocementario con suturas de lazada. La retirada de la sutura
tuvo lugar aproximadamente tres semanas después.

Engrosamiento del tejido blando: la técnica de bolsillo

Dr. Roman Beniashvili, Schorndorf

Tres meses después de la intervencion, la encia adherida era
estable. La linea gingival era armoniosa y habia desaparecido la
hipersensibilidad en el cuello de las piezas dentales. La colora-
cién natural y el grosor de la encia son resultados convincentes
en la cobertura de las recesiones con la matriz NovoMatrix™.
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Situacion inicial: caso referido para una restauracién inmediata
debido a una raiz residual insalvable. Después de la extraccién de
la raiz dental y de la limpieza del alveolo, se aplicé un sustituto
dseo para estabilizar la ldmina vestibular.

Se insert6 un implante CAMLOG® PROGRESSIVE-LINE con orien-
tacion protésica ligeramente desplazado hacia el plano palatino.
La estabilidad primaria era suficiente para la restauracién inme-
diata planificada, con un torque de insercién de mas de 30 Ncm.

La matriz NovoMatrix™ se recortd al tamafio del defecto para
engrosar la mucosa vestibular y conseguir un tejido blando
adherido.

Sobre el acceso crestal, se preparé un bolsillo tunelizado sin inci-
sion vertical hasta la mucosa movil. La matriz NovoMatrix™ se
perforé y se introdujo en el tinel usando una sutura.

La matriz, resistente al desgarro, se fij6 en la profundidad del
vestibulo y se adapté al hueso alveolar. Se empleé un pilar de
cicatrizacién como soporte del tejido hasta la colocacién de la
restauracion inmediata provisional.

Seis semanas después de la intervencién quirdrgica, el tejido
periimplantario estaba estable y el campo quirtrgico préactica-
mente cicatrizado. Se pudo colocar la corona hibrida definitiva
soportada sobre el pilar y atornillada por el plano palatino.



Cobertura de recesiones: la técnica de tunel

Dr. Jan Klenke, Hamburgo

Situacion inicial: recesiones de clase | de Miller en las piezas
dentales 23y 26 con una franja estrecha de tejido blando adhe-
rido funcional.

Para preparar el tinel, se practicaron incisiones intrasulculares
con el propésito de despegar la encia del hueso levantando un
colgajo mucoperiéstico. La preparacion se realizé superando el
limite mucogingival.

Después de seccionar el periostio en la base del colgajo, se
recorté la matriz NovoMatrix™ para darle forma y se introdujo
en el tunel preparado.

La matriz NovoMatrix™ se colocé en su posicion definitiva y se
comprobé si el colgajo podia colocarse sin tensién sobre ella y
sobre la recesién. Al contrario de lo que sucede con un injerto
de tejido conjuntivo libre, la NovoMatrix™ se debe cubrir por
completo.

El colgajo mucoperiéstico se desplazo hacia el plano coronal y la
matriz se cubrié por completo. La zona de la intervencién se
cerr6 sin tensién con suturas de lazada.

La situacion después de siete semanas era una cobertura total
de las recesiones y un claro ensanchamiento del tejido blando
funcional adherido.

Engrosamiento del tejido blando: la optimizacion del tejido periimplantario

Andreas van Orten, M.Sc., M.Sc., Waltrop

En la evaluacién clinica posterior a la finalizacién del tratamien-
to antineoplasico, se observé un hueso maxilar muy atrofiado
en las regiones 34 a 36 y 46 a 47 como consecuencia de una
carga no fisiolégica causada por una protesis telescépica mal
ajustada.

Para comprometer lo minimo posible el posterior riego sangui-
neo, el campo quirlrgico se expuso practicando una incisiéon
mediocrestal. Después de preparar un colgajo mucoperiéstico,
se procedié a la desinsercion de las fibras superficiales del mus-
culo milohioideo.

En la region 46 y la 47 se insertaron dos implantes. La matriz
NovoMatrix™ se colocd como doble capa para lograr un claro
aumento del tejido blando. La matriz se perfor6 en la zona de
los implantes y se fijé con casquillos de cicatrizacién de 6 mm de
altura.

El campo quirurgico se cerrd sin tensién sobre los casquillos de
cicatrizacion. Veinte dias después de la intervencion quirtrgica,
se retiraron las suturas. Se observé un claro engrosamiento de
la cresta alveolar y una encia ancha adherida.

Transcurridas nueve semanas, la NovoMatrix™ estaba revascu-
larizada. El tejido blando periimplantario estable se habia mol-
deado anatémicamente para la colocacién de un puente provi-
sional de larga duracién sobre los pilares COMFOUR®

El estudio estético no constaté discromias con respecto al tejido
circundante. El aumento del tejido blando adherido alrededor
de los implantes se reconoce claramente en comparacién con la
encia queratinizada en los dientes naturales.



Matriz dérmica reconstructiva NovoMatrix™
Una opcidn terapéutica alternativa a los injertos de tejido conectivo (ITC)

NovoMatrix™ es una matriz dérmica acelular fabricada a partir de tejido
porcino. En la aplicacién quirdrgica, esta matriz resistente al desgarroy
facil de manipular’2 es una excelente alternativa a los injertos de tejido
conectivo (ITC). Desaparece la necesidad de un segundo procedimiento
quirdrgico para la obtencién del injerto lo que reduce la morbilidad para
el paciente.

El proceso de fabricacién elimina la presencia de células donantes en la
matriz. Al mismo tiempo, la estructura del tejido original se conserva
practicamente por completo, lo que favorece la penetracién de células
y microvasos. El tratamiento exclusivo de los tejidos hace posible una
repoblacion celular y una revascularizacién éptimas gracias a una pre-
paracion cuidadosa, con lo que se logra una regeneracion estética de
los tejidos blandos®. La matriz NovoMatrix™ se entrega prehidratada
en una solucién acuosa amortiguadora de fosfatos patentada que
contiene estabilizadores de la matriz y, por tanto, se puede utilizar de
manera practicamente inmediata sin una compleja rehidrataciéon®.

Perfecta para las siguientes indicaciones*

= Aumento del tejido adherido alrededor de piezas dentales e
implantes

= Reconstruccion de la cresta alveolar para la restauracion protésica

= Regeneracion tisular guiada para la cobertura radicular en
recesiones

Caracteristicas de producto de NovoMatrix™

El método para la preparacion del tejido LifeCell™ provoca una
rapida revascularizacion

Grosor del tejido siempre uniforme

Prehidratada; lista para usar después de sacarla del envase y de
sumergirla durante 2 minutos en una solucion salina estéril o en
una solucién de Ringer con lactato*

Almacenamiento entre -8 °Cy +30 °C*

Cobertura de recesiones: técnica de tinel

Aumento general de la cresta alveolar

'

Engrosamiento del tejido alrededor de los implantes y de las piezas dentales con
la técnica de bolsillo



La estructura tisular de NovoMatrix™
Su proceso de fabricacién exclusivo mantiene la integridad del tejido

La conservacién de la integridad del tejido es fundamental para con- matriz NovoMatrix™ para asegurar la conservacion de componentes
seguir unos resultados bioldgicos de éxito. Por eso, el tejido de partida criticos para mantener la integridad bioguimica y biomecanica del
se prepara cuidadosamente durante el método de fabricacion de la tejido.

Elastina

Fibras estrechamente asociadas al

colageno que dotan al tejido de elasticidad
Colageno fibrilar y colageno VI y de memoria de recuperacion®.

Proteinas de de triple hélice que se ensamblan
en redes fibrilares que dan estructura al tejido
y le proporcionan resistencia tensil°.

Acido hialurénico ({,—J‘
Moléculas de polisacarido de alto peso

molecular que controlan la hidratacién
del tejido, impulsando el transporte de
agua y manteniendo la elastoviscosidad
de los tejidos conectivos en todo el
cuerpo®.

Proteogli grandes y peq
Macromoléculas grandes y pequefias
que dirigen la revascularizacion y la
repoblacién con células y que regulan
la estructura de la matriz extracelular
mediante la agregaciony la
construccion®.

Fibronectina

Proteinas complejas que inician
diferentes interacciones celulares. Son
responsables de la modulacién de la
adhesién, migracion, crecimiento y
diferenciacion celulares’.



Ventajas en la aplicacion de NovoMatrix™
Alta aceptacion entre los pacientes: tratamiento mas breve

= Menor duracién de la intervencién quirargica Estructura natural del tejido y del color

La matriz dérmica acelular lista para usar, disminuye el tiempo de El uso de NovoMatrix™ demuestra una magnifica cicatrizacién y una
intervencion quirdrgica, eliminando la necesidad de un segundo sitio excelente adaptacion de la estructura del color y del tejido al tejido
quirdrgico donante’. natural circundante'.

= Menor morbilidad de los pacientes Cicatrizacién del tejido rapida y sin complicaciones
Al eliminar la necesidad de un segundo sitio quirdrgico, desaparece La aplicacién de NovoMatrix™ favorece una reacciéon inmunolégica
el dolor postoperatorio propio de la segunda intervencion %101, positiva, asi como la integracion y la regeneracion del tejido® 121315,

= Excelente integracién del tejido
La aplicacién de la matriz NovoMatrix™ favorece una rapida
revascularizacién, la repoblacion celular y una minima reaccién
inflamatoria 81213,

Canal vascular

Estructura vascular a través de la
cual se produce el suministro de
nutrientes de la matriz para permitir
la revascularizacion inicial®.



LifeCell™ - mas de 25 anos de experiencia
Productos innovadores para la reconstruccién del tejido

Desde hace mas de dos décadas, LifeCel™ desarrolla productos innovacion, LifeCell™, uniendo fuerzas con BioHorizons y Camlog, ha
innovadores para una amplia gama de aplicaciones. Con mas de introducido en la Odontologia NovoMatrix™, el material de nueva
2,5 millones de trasplantes hasta el momento y 25 afios de experiencia generacion para el engrosamiento de tejidos blandos.

en el tratamiento de tejidos y el compromiso constante por la
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Fundacion de la empresa BioHorizons comienza la AlloDerm™ RTM para la Matriz dérmica reconstructiva

LifeCell™ Corporation distribucién de AlloDerm™ RTM regeneracion 6sea guiada NovoMatrix™ para la aplicacién
para Odontologfa (EE. UU.) (EE. UU.) en Odontologia (UE)*

El método de preparaciéon como factor de éxito
Un avance en la preparacidén de las matrices porcinas acelulares

Seleccion del tejido Aislamiento dérmico Neutralizacién Descelularizacién y Conservacion de la Esterilizacion Regeneracién
microbiana tratamiento matriz
Fabricado a partir Proceso sin produc- enzimatico Proceso de esteriliza- Una matriz dérmica
de tejido porcino tos quimicos en el Proceso patentado El proceso de prepa- cién optimizado para acelular intacta ob-
especifico para ob- que el tejido no dér- que elimina el 99,9 % Conserva la estructura racién patentado esta- la conservacién de la tenida de tejido por-
tener las propieda- mico se elimina por de los patégenos, lo natural del coldgeno, biliza las protefnas estructura natural del cino en la que se
des mecéanicas y completo, de tal que permite un pro- al tiempo que elimina mas importantes y, tejido, lo que preserva conservan los compo-
de manipulacién modo que se con- ceso de preparacion el antigeno alfa-gal ademés, protege la las propiedades rege- nentes bioquimicos
deseadas serva la integri- cuidadoso. porcino y los compo- integridad de la matriz nerativas de la matriz que favorecen una
dad estructural de nentes celulares y del dérmica acelular, de dérmica acelular. reaccién inmuno-
la matriz. ADN para minimizar modo que se crea légica positiva y la
la respuesta inmune una plataforma para regeneracion’2 1617,
xendgena. la regeneracion del

tejido.

) Sb.
o o
Estructura histolégica de NovoMatrix™ Al PR
La matriz NovoMatrix™ posee una estructura histolégica comparable a
la del tejido humano' 677, 2 W, R 35
N A S
NovoMatrix™ Dermis humana

*La venta de la matriz NovoMatrix™ esté autorizada en la Unién Europea.



Informacion para los pedidos
Matriz dérmica reconstructiva NovoMatrix™

Referencia Tamafio -
NOV1515 15x15mm BloH
NOV1525 15 % 25 mm
NOV1545 15 x 45 mm .
NovoMatrix
NOV2545 25 % 45 mm e Tows e

No esta permitido el cambio o la devolucidn de biomateriales.
Nuestros servicios y suministros se llevan a cabo exclusivamente
conforme a las condiciones generales disponibles en www.biohorizonscamlog.com.
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. Encontrard mas informacion, videos y ejemplos de casos clinicos
E en www.biohorizonscamlog.com/home/products/novomatrix
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AlloDerm™, AlloDerm GBR™ y NovoMatrix™ son marcas de LifeCell™ Corporation, una filial de Allergan.

BioHorizons® es una marca registrada de BioHorizons. No todos los productos que se presentan o describen en esta publicacién
estan disponibles en todos los paises. Los productos de BioHorizons estan homologados para la venta en la Unién Europea
conforme a la directiva 93/42/CEE relativa a los productos sanitarios y a la directiva 2004/23/CE sobre tejidos y células humanos.

BioHorizons estd registrada conforme a la certificacion ISO 13485:2016, la norma del sistema de gestién de calidad para productos

sanitarios con la que se administran a nivel mundial sus licencias de productos en Health Canada y en otros mercados.
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