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B la technique PIEZOSURGERY®

Grace aux vibrations ultrasoniques tridimensionnelles controlées,

la technique PIEZOSURGERY® inaugure une ére nouvelle pour
I'ostéotomie, I'ostéoplastie et I'extraction en implantologie,
parodontologie, endodontie et orthodontie chirurgicale.

PIEZOSURGERY® introduit une nouvelle
dimension en chirurgie osseuse

B Simple, sélectif et sans stress

B Augmente la qualité et le taux de
succes pour vous et vos patients

B Coupes micrométriques  précision chirurgicale maximum
et sensibilité intra-opératoire

B Coupes sélectives atteinte minimale des tissus
mous, maximum de sécurité

pour vous et vos patients

M Effet de cavitation visibilité opératoire maximale
et site chirurgical exsangue

PIEZOSURGERY®

PreEzosurRcGERY ™
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B cas cliniques

Extractions Technique d'élévation de sinus

Technique d'expansion de créte

4 — CHIRURGIE BUCCALE IMPLANTOLOGIE
Prélevement de bloc osseux Préparation de site implantaire
' ' ) M Chirurgie buccale M Chirurgie
- Extraction orthodontique
- Bloc osseux pour greffe - Ostéotomie et
- Copeaux 0sseux corticotomie
pour greffe

- Chirurgie endodontique

H Implantologie M Chirurgie
- Technique d'élévation parodontale
de sinus - Technique
- Technique d’expansion d'élongation de
de créte couronne
Récolte de copeaux osseux - Préparation de - Chirurgie de résection
site implantaire et de régénération

PIEZOSURGERY®
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La technique PIEZOSURGERY® est recommandée
pour diverses situations en chirurgie osseuse

ORTHODONTIE CHIRURGIE PARODONTALE 5

Chirurgie endodontique

Chirurgie orthodontique Elongation de couronne
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B technologie ultrasonique |

SURGICAL TRAY

Surgical Tray contient la fourniture compléte pour une
intervention chirurgicale avec I'appareil Piezosurgery.

0606 0080

LES ULTRASONS LE CONTROLE / ‘, LA CLE DYNAMOMETRIQUE —— L'IRRIGATION LA POMPE PERISTALTIQUE — LA PIECE A MAIN ——— 7
|

Les ultrasons de I'appareil Piezosurgery L'appareil Piezosurgery est contr6lé uniquement par un clavier Les inserts sont serrés vy Lirrigation est prélevée d'un T~ Le tube stérile est La piece a main qui est
ont été spécialement mis au point pour interactif. Chaque fonction apparait sur un afficheur a lecture aisée. sur la piece a main par @, - réservoir suspendu sur le - simplement inséré connectée et inséparable du
couper du tissu osseux et causer un Il'y a deux programmes de base, BONE et ROOT. Dans le programme la clé dynamométrique, \-.le support prévu pour c.et usage. dans la pompe que cordon sont sté.rili.sables.
minimum de traumatisme aux tissus mous. BONE, il est possible de faire varier la puissance & quatre niveaux en appliquant une force '\ Toutes les parties qui conduisent I'on referme ensuite. Chaque appareil I?lezosurger.y est
Les oscillations de haute fréquence comprises selon la qualité de I'os. | définie afin d'obtenir . . I'irrigation, y compris le cordon Lirrigation est réglable pourvu de deux piéces a main.
entre 24.000 et 29.500 Hz, modulées avec Dans le proaramme ROOT la puissance peut étre réalée sur , une transmission de la piéce a main et la piéce a - par les touches
une basse fréquence entre 10 et 60 Hz, prog , »1ap . P . g . ] optimale d'énergie. main méme, sont complétement S continues — et +.

. . e PERIO ou ENDO. L'appareil posséde un systéme de rétrocontrdle . ﬁ
permettent un usage efficace et bien maitrisé stérilisables. | Y

automatique (feedback system) afin d'ajuster constamment la
puissance des ultrasons, qui peut étre réglée au besoin. Avec
ce systéme, toute interférence présente dans I'appareil, la piéce
a main ou dans les composantes électroniques est reconnue et
apparait sur |'afficheur.

et améliorent la cicatrisation des tissus.

L'unité de Piezosurgery — Haute
performance et sécurité d'emploi

La fonction CLEAN est activée par la pression d'une touche et de
la pédale de commande simultanément pour démarrer le cycle de
nettoyage de I'élément principal.

PIEZOSURGERY®




B inserts
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INSERTS COUPANTS

Le fil coupant des inserts permet de traiter les structures
osseuses de facon efficace et performante.
Les inserts coupants sont utilisés en ostéotomie et

ostéoplastie lorsqu‘une coupe fine et définie dans la
structure osseuse est nécessaire.

Il existe aussi des inserts aux bords tranchants utilisés pour
la préparation de sites implantaires, pour des techniques
d'ostéoplastie et/ou pour recueillir des copeaux osseux.

PIEZOSURGERY®
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INSERTS POLISSANTS

Ces inserts possedent des surfaces diamantées permettant
un travail précis et bien maitrisé sur les structures osseuses.

Les inserts polissants sont utilisés dans |'ostéotomie quand
il est nécessaire de préparer des structures délicates et
difficiles. Par exemple lors de la préparation d'une fenétre
sinusale ou de I'accés a un nerf. En ostéotomie, ces inserts
servent a obtenir la forme finale de I'os.

LA COULEUR DES INSERTS
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INSERTS NON COUPANTS

Les inserts non coupants sont utilisés pour la
séparation des tissus mous, par exemple pour
le décollement de la membrane de Schneider
des parois osseuses.

En parodontologie, ces inserts sont utilisés pour
le polissage de la surface radiculaire.

Or pour tous les inserts qui touchent les os. La couleur or des inserts
est due au revétement en nitrure de titane qui offre une plus grande
dureté de la surface pour une plus longue durée (bone power).

Acier pour tous les inserts qui touchent les tissus mous ou les surfaces
délicates comme par exemple la racine de la dent (root power).

Les inserts chirurgicaux — Inventés

spécialement et testés cliniquement

LES KITS D'INSERTS

mectron offre des kits d'inserts spécifiques pour Piezosurgery
et pour les indications les plus différentes. Le ,Basic Kit" et le
. Sinus Lift Kit” font partie de la fourniture de base.

LE BASIC KIT

Parmi ses champs d’application:
M Ostéotomie

M Ostéoplastie

M Extraction

M Expansion de créte

mectron
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LE SINUS LIFT KIT

Parmi ses champs d’application:

M Préparation de la fenétre osseuse

M Séparation de la membrane sinusale
M Elévation de la membrane sinusale




B science
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RESULTATS HISTOLOGIQUES
Des études comparatives ont démontré les avantages du procédé
PIEZOSURGERY® tant sur le plan clinique que sur le plan histologique.

Fraise a os Scie a os

Image au micro-
scope électronique —
Résultat aprés une
ostéotomie par
PIEZOSURGERY®

8 ans de recherches
scientifiques et d'études
cliniques a succes

Piezosurgery Academy
Academy for Advanced Surgical Studies

Mission: diffuser le procédé Piézochirurgical et améliorer la technique chirurgicale

dans plusieurs spécialités par:

Cours de base (atelier pratique d'une journée et demi): C'est une opportunité pour obtenir

une formation rapide et pour apprendre chaque aspect de la chirurgie osseuse piézoélectrique

depuis les principes de base jusqu'a la connaissance approfondie de chaque insert et de la

variété des champs d'application de la Piézochirurgie. L'atelier avec travaux pratiques sur

cranes d'animaux donne également une expérience pratique a chaque participant.

Ceux-ci recevront un certificat de compétence en

Piézochirurgie a la fin du cours.

Cours avancé: Des spécialistes développent une

formation dans chaque domaine — élévation de i ]

sinus, extraction de racine, augmentation de créte Via Portobello, 12 ~ 16039 Sestri Levante (GE)
d ' ' Ph.: +39 0185 42968

greffe osseuse, chirurgie orthodontique — a travers Fax: +39 0185 450477

la théorie, des protocoles chirurgicaux et des

travaux pratiques sur cranes d'animaux.

Piezosurgery Academy
Palazzo Negrotto Cambiaso

e-mail: european.academy@piezosurgery.com
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L'INVENTION

.Le PIEZOSURGERY® a été

mis au point dans le but de
dépasser les limites de précision
et de sécurité per-opératoires
existant avec les inserts
tranchants a os traditionnels.”

Tomaso Vercellotti, MD, DDS
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Dimensions (LxIxH)
E Poids

b 1A Fréquence de travail
Niveaux de sortie

Débit de la pompe péristaltique

Alimentation
€ Voltage du réseau

Puissance maximale absorbée
Garantie

11

340x210x150 mm

3,5kg

24.000-29.500 Hz

ajustable a 6 niveaux de sortie

ROOT Mode niveau ENDO BONE Mode niveau QUALITY1
niveau PERIO niveau QUALITY2
niveau QUALITY3

niveau SPECIAL

Avec le mode ,Bone”
15-100 ml per min.

Avec le mode ,Root”

0-100 ml per min.

la connection au réseau est suffisante
230 Vac + 10 % 50/60 Hz

115 Vac + 10 % 50/60 Hz (facultatif)
100 Vac = 10 % 50/60 Hz (facultatif)
70W

2 ans sur |'appareil, 1 an sur la piece a main et sur le cordon



