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Bevordert gezond tandvlees met . ¢
een evenwichtige orale microflora |

’Parodontale aandoeningen, van de matige vorm van gingivitis tot de ernstigste
vorm, chronische parodontitis, treft een aanzienlijk deel van de bevolking.

Naar schatting 20% van de 35- tot 44-jarigen in Europa heeft parodontitis. Dit
percentage stijgt tot 40% bij oudere volwassenen (65-75 jaar).

Parodontale aandoeningen schaden niet alleen de mondhygiéne, ze verhogen
ook het risico op het ontwikkelen van andere gezondheidsproblemen"’, Het is nu
erkend dat Parodontale aandoeningen een belangrijke risicofactor kunnen zijn voor
systemische ziekten.

Optimalisering van de behandeling van patiénten met chronische parodontitisis
nu mogelijk, door professionele tandreinigingsmethodes aan te vullen met met
probiotische bacterién.

Parodontale aandoeningen :
Welke GEBIED voor een aanvulling op
professionele reiniging?

De etiologie van parodontale aandoeningen wordt verklaard door een combinatie van drie verschillende
factoren. De huidige therapieén zijn echter gericht op de behandeling van slechts één van deze factoren,
namelijk de vermindering van pathogene bacterién door professionele gebitsreiniging en mondhygiéne3.

De frequente rekolonisatie van behandelde gebieden door pathogene bacterién, zelfs met de bijbehorende
behandeling met antibiotica3, is een reéel probleem bij de behandeling van parodontitis.

PARODONALE ZIEKTE: een multifactoriéle etiologie met een op één factor gerichte behandeling

ETIOLOGIE:
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Behoud de VOORDELEN
van een professionele
gebitsreiniging op lange
termijn met probiotica

Het verhogen van het aandeel nuttige bacterién in de mond via orale toediening van zorgvuldig
geselecteerde probiotica blijkt een veelbelovend alternatief te zijn voor patiénten met parodontitiss.

Specifiek geselecteerde probiotische bacterién kunnen helpen de resultaten van professionele reiniging
te behouden door middel van kolonisatie van de mondholte door pathogene micro-organismen
te voorkomen, en door antimicrobiéle '® ' en ontstekingsremmende '® behandelingen uit te voeren.

PROBIOTISCHE BACTERIA kunnen de opbouw van een evenwichtige microflora ondersteunen®

VERSTERKTE IMMUNITEITSRESPONS VAN
HET GASTLAND (Verhoogde LTCD4+ en
IgA-productie)™®

INTRODUCTIE VAN VERMINDERING VAN ONTSTEKINGEN"
GOEDE BACTERIEN (uitstekende remming van TNF-a in biofilm)
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Lactobacillus
reuteri rrodentis®

Is bewezen klinisch effectief te zijn
als aanvulling op professionele
gebitsreiniging 2

Bacterién van MENSELIJKE
OORSPRONG

AANGEPAST om te wonen
in de mondholte >2°
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Voor het MANAGEN van
chronische parodontitis®®™

In vergelijking met SRP alleen, is van Lactobacillus reuteri
Prodentis® in combinatie met SRP klinisch aangetoond dat: *¢°

Kritische klinische parameters significant verbeteren:
Vermindering van Plaque Index (Pl), Gingival Index (Gl), Bloeden
bij sonderen (BOP), sonderende pocketdiepte (PPD); het verhogen

van het klinisch niveau van aanhechting (CAL) in diepe pockets.

Het risico van progressie van de parodontitis vermindert
en het aantal plaatsen waar chirurgie nodig is ¢

Het aantal parodontale pathogenen verminderd 3¢

Langdurige klinische verbetering wordt geleverd in

chronische parodontitis &7




Werking van Lactobacillus reuteri Prodentis®

1. VERMINDERING VAN ONTSTEKINGEN 2. VERSTERKING VAN HET GASTHEER IMMUUN REACTIE
MECHANISME MECHANISME : MECHANISME

Remming van ontstekingsmediatoren Stimuleert het aangeboren immuunsysteem 3 Versterkt de barrierefunctie

IN DETAIL IN DETAIL © IN DETAIL

itstekende remming van TNF-alfa in biofilms. Het immuunsysteem kan worden onderverdeeld in twee typen: aangeboren en aangeleerd. 3 Verhoogt de productie van mucines, geglycosyleerde
Vermindering van MMP-8 (matrix metalloproteinase) en Het aangeboren systeem herkent pathogene bacterién aan bepaalde karakteristieke patronen 888 proteinen, die omhullen en beschermen beschermen
toename van TIMP-1 (metalloproteinase inhibitor). karakteristieke patronen, bijvoorbeeld delen van hun celwand. Deze detectie wordt onder- 2 het mondslijmvlies. Vermindert apoptose (geprogram-
steund door probiotica en gaat mogelijk gepaard met down-regu-lering van pro- meerde celdood, een proces dat deel uitmaakt van de
inflanlnmatoire factoren. Verhoogde CD4 helper T-cellen en IgA productie. & controle van weefselregeneratie).
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3. REMMING VAN PATHOGENE BACTERIEN
VERMINDERT HET RISICO OP INFECTIE
BESTRIJDT PATHOGENE BACTERIEN NEUTRALISEERT PATHOGENE BACTERIEN DOOR PATHOGENE BACTERIEN

MECHANISME MECHANISME MECHANISME MECHANISME

Productie van antimicrobiéle verbindingen B (Co)aggregatie van pathogene bacterién Afbraak van toxines. Concurrentie voor voedings- Hechting aan het mondslijmvlies ->
(reuterine en melkzuur) stoffen. Interferentie met het quorum-sensing systeem concurrentie met ziekteverwekkers
: van bacterién.

IN DETAIL IN DETAIL IN DETAIL
: IN DETAIL

Vermogen om een beschermende laag te
Afbraak en/of binding aan gingipain (toxine geprodu- vormen op het mondslijmvlies mucosa.
ceerd door Porphyromonas gingivalis). Verandering in Hoe beter de aanhechting op het sljmvlies,
het metabolome / gedeeld metabolisme. Actie op het hoe moeiljker het voor ziekteverwekkende
gebied van het communicatiesysteem (quorum- bacterién is om zich vast te hechten en de
) van pathogene bacterién. epitheelcellen te infecteren.

Probiotische stammen produceren een antibacteriéle #  Probiotische stammen produceren een

verbinding, reuterine, die het vermogen heeft gaten te #  antibacterigle verbinding, reuterine, die het

maken in de celwanden van pathogene bacterién. vermogen heeft gaten te maken in de celwan-

pH-afhankelijke stoffen, zoals melkzuur, hebben anti- B den van pathogene bacterién. pH-afhankelijke

bacteriéle eigenschappen, vooral in biofilms. stoffen, zoals melkzuur, hebben antibacteriéle
8 cigenschappen, vooral in biofilms.
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