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A BTI Biotechnology Institute € uma empresa espanhola de biomedicina cuja

atividade se centra no desenvolvimento de projetos de investigacao translacional
(I+D+i).

A BTI é uma referéncia cientifica a nivel mundial em medicina regenerativa mediante
a utilizagao de ENDORET em diferentes especialidades médicas.

MAIS DE 5000 M? DEDICADOS A FORMAGCAO, CLINICA E
INVESTIGACAO




ECNOLOGIA ENDORET CRURGIA ORAl

FORMAMOS PARA A OTIMIZACAO DOS RESULTADOS
CLINICOS

- Formacao especifica dirigida a diferentes especialidades médicas.

- Mais de 40 acordos de colaboracao cientifica com Universidades e institutos de
investigacao de todo o mundo.

- Mais de 1200 alunos por ano de todas as nacionalidades.

INVESTIGACAO TRANSLACIONAL: APLICAMOS OS
CONHECIMENTOS ADQUIRIDOS NO LABORATORIO A PRATICA
CLINICA

- Colaboracao com especialistas de diferentes paises em diferentes areas da
medicina para o desenvolvimento de protocolos clinicos eficazes.

MAIS DE 100 PUBLICACOES CIENTIFICAS INDEXADAS
COMPROVAM A EFICACIA E BIOSSEGURANCA DE ENDORET®

- 20% do quadro de pessoal dedicado a investigacao.
- Mais de 15 anos de investigacao em regeneragao tecidular.
- Prémio Principe Felipe para a inovacao tecnoldgica.

TECNOLOGIA ENDORET®
1.0 QUE EY

ENDORET® E UMA TECNOLOGIA BIOMEDICA PARA
ESTIMULAR A REGENERACAO TECIDULAR MEDIANTE A
APLICACAO DE PROTEINAS AUTOLOGAS

Centenas de proteinas endégenas influenciam os processos de reparacao de
tecidos, incluindo angiogénese, quimiotaxia e proliferagao celular. Nenhum agente
exogeno pode mediar de forma efetiva sobre todos estes processos.

A tecnologia ENDORET facilita os meios necessarios para a obtencéao de
plasma rico em fatores de crescimento a partir do sangue, assim como para a
sua adequada aplicagdo no lugar da lesao.
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2. PROTEINAS E MATRIZ
AUTOLOGA

A. FATORES DE CRESCIMENTO

ENDORET estimula a regeneracao tecidular pelo seu enriquecimento com fatores
de crescimento, atuando como um sistema bioldgico. @

QUANTIFICACAO DO AUMENTO DE VEGF (VASCULAR ENDOTELIUM

GROWTH FACTOR) E PDGF (PLATELET DERIVED GROWTH FACTOR)
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B. MEMBRANA DE FIBRINA

Permite a libertacao equilibrada e progressiva de um grande nimero de
moléculas, incluindo fatores de crescimento e outras proteinas.® ® ©
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3. POTENCIAL REGENERATIVO

- Promove a angiogénese (A).©® - Reduz a inflamacao e a dor (C).(1001012)
- Estimula a migracao celular (B).") - Estimula a secrecao autocrina e paracrina
- Aumenta a proliferacao (B)."®® de fatores de crescimento (B)."®®)

(A): Estudo pré-clinico (B): Estudo in vitro (C): Estudo clinico

#© BT Biotechnglogy. Ifistitute

ESTADO INICIAL (OH.) CONTROLO (24H.)

A TECNOLOGIA ENDORET® REDUZ O
TEMPO DE REPARACAO TECIDULAR 4

4 VISUALIZE
d ESTE ViDEO
DIGITALIZANDO O

SMARTPHONE
RESPOSTA DO TECIDO
PROCESSO NATURAL DE CURA DE FERIDAS
(Reducéao do tempo de recuperacédo)
< »
PROCESSO ACELERADO COM A TECNOLOGIA ENDORET®
B HEMOSTASE INFLAMACAO Il PROLIFERACAO REMODELACAOQ
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4., VERSATILIDADE

A versatilidade da tecnologia ENDORET permite adaptéa-la a diferentes usos
clinicos.™

Liquido Codgulo

Aglutinando um enxerto com biomaterial Membrana de fibrina

Produto autélogo, ndo existem incompatibilidades nem riscos de rejeicéo.

Todas as férmulas de ENDORET possuem um efeito bacteriostatico, especialmente

durante as 4 horas apds a sua formulagéo (Estudos in vitro).
(16) (17)(18)

Mais de 700.000 pacientes foram tratados em mais de 20 paises, sem que se tenha
descrito nenhum efeito adverso.
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BENEFICIOS E APLICACOES
TECNOLOGIA ENDORET®
EM IMPLANTOLOGIA

OS IMPLANTES BTl HUMEDECIDOS COM ENDORET TEM UMA
ALTA TAXA DE SOBREVIVENCIA. toroene

Humedecendo a superficie dos implantes com ENDORET liquido, forma-se uma
membrana de fibrina que, aderida a superficie do implante, liberta fatores de
crescimento e melhora a osseointegragao.

A superficie nano-rugosa dos implantes BTI esta especialmente concebida para
aproveitar os efeitos biolégicos de ENDORET.

A HUMIDIFICACAO COM ENDORET AUMENTOU A ESPESSURA
TRABECULAR E MADURACAO DO OSSO

AVALIAGAO HISTOMORFOMETRICA DA SUPERFICIE DE CONTACTO

OSSO-IMPLANTE (BIC) PASSADOS DOIS MESES @3

60 *
50

TAXAS DE SO,BREVIVENCIA REPORTADAS EM 40 )

ESTUDOS CLINICOS: 30 p<0.05

- Estudo até 5 anos de seguimento -

5787 implantes. 99.2% ¢
- Estudo até 5 anos de seguimento -

1139 implantes de carga imediata.99.3%
- Estudo até 8 anos de seguimento -

1287 implantes curtos. 99.3% @»
- Estudo 10-12 anos de seguimento -

111 implantes curtos. 98.9% =

percentagem BIC %

Controlo  Endoret®
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TECNOLOGIA ENDORET

2. TRATAMENTO DE ALVEOLOS
POS-EXTRACAO

A aplicacdo de ENDORET no tratamento de alvéolos pds-extragao reduz a
inflamacao e a dor, acelera a epitelizacao dos tecidos moles e promove a
regeneragao 6ssea como demonstrado por varios ensaios clinicos. (' (14 ¢4

A taxa de sobrevivéncia de um implante colocado num alvéolo pds-extracao
imediato é de 98% num estudo clinico, sendo um tratamento seguro, eficaz e

previsivel. @9

ENDORET® (PRGF®)

15 DIAS

% Alvéolos

Extracédo e colocacdo de Fecho primario

Endoret®-PRGF®. do alvéolo aos
15 dias.
100 96.7
80 *%
60
40

Regeneracéo do
alvéolo > 75%

CONTROLO

Defeito apds a extracdo  Epitelizagdo passados 15

dentaria. dias. N&o se conseguiu
um fecho primario e a
grossura da gengiva
queratinizada é menor.

Bl =NDORET®(PRGF®) ll Controlo

70

Regeneracao alveolar
completa 100%
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3. REDUCAO DO RISCO DE
OSTEONECROSE

Os resultados de varios estudos clinicos sugerem que o tratamento com ENDORET
pode reduzir o risco de desenvolver BRONJ depois de uma extragdo dentéria nos
pacientes de risco em tratamento com bifosfonatos. @78

TRATAMENTO N.°c DE EXTRACOES OSTEONECROSE DO MAXILAR
Controlo 267 5
Endoret® (PRGF®) 542

ENSAIO CLINICO DA PREVENGAO DA OSTEONECROSE DOS
MAXILARES RELACIONADO COM O TRATAMENTO COM
BIFOSFONATOS (BRONJ)®?

ENDORET® (PRGF®)
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4, ENDORET® NO TRATAMENTO
DE BRONJ

O tratamento com ENDORET depois da ressecgéo de osso necrético pode
melhorar a vascularizacdo e a regeneragcao éssea e gengival, podendo-se utilizar
como adjuvante para os pacientes com BRONJ tal como mostra um estudo
clinico. ©®

ENDORET foi eficaz no tratamento cirdrgico de osteonecrose dos maxilares

relacionado com o tratamento com bifosfonatos, conseguindo o fecho do defeito
em 32 pacientes de um estudo clinico prospetivo.®®

5. PREPARACAO DE ENXERTOS

ENDORET pode-se utilizar para aglutinar biomaterial, conferindo-lhe maior

manejabilidade e melhorando as suas propriedades osteocondutivas e bioldgicas.
(10)(30)(31)(32)(33)

6. TRATAMENTO DO MAXILAR
ATROHCO

ENDORET melhora a regeneracgao tecidular e a sua versatilidade permite a sua
utilizacdo em diversas técnicas cirdrgicas.
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A. AUMENTO OSSEO LATERAL

As técnicas de expansao de crista e split de crista em duas fases combinadas
com o tratamento de ENDORET podem alcangar uma expansao éssea média de
3,35 mm. 349

DISTRIBUIGAO DE VALORES DE LARGURA (MM) DAS CRISTAS INICIAL E FINAL

Ridge Width (mm)
oON O
|_ ‘

b

B Apical
Bl Oclusal

Crista inicial (mm) Crista final (mm)

O uso de ENDORET em combinagdao com o enxerto em bloco melhora a
cicatrizacao do retalho, evitando a exposicao do enxerto e o poés-operatorio do
paciente. 9

TRATAMENTO DE SPLIT DE CRISTA EM DUAS FASES

A) CORTICOTOMIA LONGITUDINAL COM ULTRASSONS.
B) USO DE ENXERTO OSSEO E MEMBRANA DE FIBRINA.
C) EPITELIZACAO AOS 3 MESES.

D) Reabertura aos 3 meses.
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B. ELEVACAO DE SEIO

ENDORET reduz a inflamacao e a dor. Aumenta o osso neoformado.96E1E6)

ENDORET é eficaz no tratamento das perfuracdes da membrana de Schneider. ¢

ESTUDO DE BOCA DIVIDIDA ENDORET VS CONTROLO NUM PROCEDIMENTO DE ELEVAGAO DE
SEIO COM ABORDAGEM LATERAL.®2

CONTROLO ENDORET® (PRGF®)

ENDORET® AUMENTA A REVASCULARIZNAQAO
DO ENXERTO OSSEO E A FORMACAO
DE OSSO MADURO

Tratamento controlo Tratamento com ENDORET®
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C. REGENERACAO
OSSEA VERTICAL

A combinacao do tratamento de
Endoret com implantes curtos

e extracurtos permite realizar
reabilitacdes em cristas atréficas
sem ter que recorrer a técnicas
mais agressivas. ¢

7. REGENERACAO PERIODONTAL

ENDORET pode ser benéfico no campo da cirurgia mucogengival.®®

Tratamento de defeitos gengivais.
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TECNOLOGIA ENDORE

COMPONENTES DA
TECNOLOGIA ENDORET®

1. ENDORET® KIT DESCARTAVEL
KIT MONOUSO POR TRATAMENTO*

- PRODUTOSNSANITARIOS CERTIFICADOS PARA A SUA APLICAGAO EM
REGENERACAO DE TECIDOS MOLES E DUROS PARA CIRURGIA ORAL PELO

ORGANISMO NOTIFICADO.

ESTE KIT CUMPRE A NORMATIVA ESPECIFICADA NO RELATORIO /\/1/23052013
DA AGENCIA ESPANHOLA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS SANITARIOS
SOBRE O USO DO PLASMA RICO EM PLAQUETAS.

KIT KMU15

- 4 tubos de extracéo.

- 2 tubos de fraccionamento.
-1 ampola de ativador.

- 1 seringa de ativagao.

-1 PTD 2.

-1 borboleta de extracdo sanguinea.

KIT KMU15 PLUS

- 8 tubos de extracao.

- 4 tubos de fraccionamento.

- 2 ampola de ativador.

- 1 seringa de ativagao.

-1 PTD 2.

- 1 borboleta de extracdao sanguinea.

- 5 etiquetas identificativas. - 5 etiquetas identificativas.

10 BLISTERS PARA TRATAMENTOS
INDIVIDUAIS

10 BLISTERS PARA TRATAMENTOS
INDIVIDUAIS

Em cada KMU15, encontrara um
blister de material adicional com:
- 8 tubos de extracao.

- 4 tubos de fraccionamento.

KIT KMU16

- 1 borboleta de extracao.

- 4 tubos BTI - ndo aditivos.
- 2 tubos de fraccionamento.
-1 PTD.

- 5 etiquetas identificativas.

- 2 ampolas de ativador.

cirugisl O

T ——

Novo kit criado para realizar os
tratamentos do alvéolo pos-extragdo em
‘ l"—”””l' i menos passos.

alveofo

15 BLISTERS PARA TRATAMENTOS
INDIVIDUAIS
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2. EQUIPAMENTO

- Centrifugacao System V.
- Plasmaterm H.

KIT START PTDO

i = e T
——

- Grade de trabalho. e T
- Recipientes de ativacéo (250 mm). ]WT' i ”

- Cronémetro

- Kit KMU15. ) e sl

Composto por duas pecas: a base, que se coloca sobre
o recipiente de ativagcao* e a tampa, que se utiliza para
comprimir o coagulo de plasma uma vez depositado
sobre a base. Fabricado em ago inoxidable.

Para obter uma membrana mais homogénea coloca-se
O peso” sobre a tampa.

* O peso e o recipiente de ativacdo sdo comercializados
separadamente.

3. FORMACAO

Formacao exclusiva adaptada as necessidades médicas. Partilhamos as nossas
novas investigacoes clinicas e formamos para uma assisténcia sanitaria inovadora
de maxima qualidade.

4. ACREDITACAO

Acreditamos a qualificagéo clinica e a experiéncia dos
nossos clientes mediante os certificados formativos e os
selos de Garantia de Qualidade BTI.
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VANTAGENS DA
TECNOLOGIA ENDORET®

A tecnologia ENDORET ¢é a de maior experiéncia do mercado no
desenvolvimento de protocolos especificos para a regeneracao tecidular,
uma técnica pioneira elaborada exclusivamente pela BTI biotechnology
Institute.

CONCENTRACAO OTIMA DE PLAQUETAS

Uma concentracao adequada de plaquetas condiciona la eficacia final. @ “9

FORMULA LIVRE DE LEUCOCITOS

A inclusdo de leucacitos aumenta a dor e a inflamacdo “" e acelera a degradacéo
da fibrina. ©2

ATIVACAO CONTROLADA

Permite a formagao in situ da matriz de fibrina e a libertacao gradual de fatores
de crescimento, mantendo a eficacia no tempo. @ @)

AUTOLOGO
A PARTIR DO SANGUE DO PACIENTE, PELO QUE

nao se descreveram efeitos adversos. “*

REPRODUZIVEL

Protocolo estritamente definido e testado para o processo de preparacao e a sua
aplicacao clinica.

VERSATIL

4 Férmulas terapéuticas obtidas no mesmo processo permitem adaptar o produto
as necessidades clinicas. 949




ECNOLOGIA ENDORET CRURGIA ORAl

SEGURANCA E GARANTIAS
REGULAMENTARES

- A aplicacao da Tecnologia ENDORET é um medicamento de Uso Humano que
cumpre todas as exigéncias regulamentares exigidas pela Agéncia Espanhola do
Medicamento e Produtos Sanitarios.

GARANTIAS DE QUALIDADE

- O sistema com técnica fechada ENDORET cumpre os mais altos padroes de
qualidade.

- Tanto o sistema como os materiais tém a certificagao sanitaria CE outorgada pela
TUV para a sua aplicacao especifica em cirurgia oral.

GARANTIAS DE EFICACIA

- A BTl conta com o maior suporte clinico mundial publicado neste campo,
sustentando a sua eficacia com mais de 100 publicagdes cientificas
internacionais.

GARANTIAS _
ADICIONAIS Vot

- A BTl acredita a formacéao
especifica dos seus clientes
para o uso desta tecnologia.

BT Biobechnaiogy INALLE s #a
Seal of "Guality Assurance 2015
and granis the status of *BTI Recognized Centre™

.
o

- A BTl garante ainda a
rastreabilidade dos seus
materiais, e ajuda-o a

necessaria aos seus

pacientes.
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