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O Straumann® Emdogain® é um gel fácil de aplicar e com provas dadas a nível clínico que contém Proteínas da 

Matriz do Esmalte (Amelogeninas). Estas proteínas formam uma matriz extracelular que estimula vários tipos 

de células cruciais para o processo de cicatrização de incisões, estimulando e acelerando assim a cicatrização 

e a regeneração de incisões em tecidos moles e dos tecidos orais em geral. O Emdogain® estimula vários tipos 

de células e de processos celulares cruciais para a cicatrização de tecidos orais1,2,3. O Emdogain® reforça ainda a 

proliferação celular e estimula as células a produzirem matriz extracelular e factores de crescimento essenciais 

à cicatrização das incisões, como o TGF-β, ou à angiogénese, como o VEGF4,5.

Os estudos pré-clínicos e clínicos em várias indicações demonstram que a utilização do Emdogain® em 

procedimentos cirúrgicos orais:

 ѹ modula a produção de factores inflamatórios relacionados com a cicatrização de incisões6,7,8,9

 ѹ melhora significativamente a revascularização pós-cirúrgica10,11

 ѹ acelera significativamente o fecho precoce da incisão e a reepitelização12

 ѹ estimula um aumento pós-cirúrgico mais rápido da espessura dos tecidos moles13,14

 ѹ aumenta significativamente a queratinização16,15

Os estudos clínicos têm demonstrado que, para além da melhoria da cicatrização de incisões, os pacientes 

tratados com Emdogain® têm muito menos problemas de dor e inchaço17,18,19.

Os estudos clínicos têm demonstrado que o Emdogain® é extremamente bem tolerado e está associado a um 

risco muito reduzido de complicações pós-cirúrgicas21,22.

O Straumann® Emdogain® está disponível em 3 tamanhos diferentes:

1.  Straumann® Emdogain® –  
características e benefícios

N.º art. Artigo

075.127W 1 × 0,15 ml Straumann® Emdogain®

075.101W 1 × 0,3 ml Straumann® Emdogain®

075.102W 1 × 0,7 ml Straumann® Emdogain®

075.098W 5 × 0,15 ml Straumann® Emdogain®

075.128W 5 × 0,3 ml Straumann® Emdogain®

075.129W 5 × 0,7 ml Straumann® Emdogain®

2. Indicações

O Straumann® Emdogain® pode ser usado para promover a cicatrização precoce dos tecidos moles das incisões 

em procedimentos cirúrgicos orais. O Straumann® Emdogain® pode ser usado como parte de cirurgias de retalho 

em geral que incluam procedimentos periimplante ou de implantação dentária ou como parte de procedimentos 

de enxerto de tecidos moles e gengivectomias. 

A aplicação de Emdogain® para promover a cicatrização de tecidos moles de incisões integra-se perfeitamente 

no procedimento cirúrgico oral e não exige qualquer adaptação do procedimento.
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4.  Procedimentos cirúrgicos de retalho, 
implantação e procedimentos periimplante

Dependendo dos requisitos locais para a abordagem restaurativa, os procedimentos de gestão de tecidos moles 

podem categorizar-se como procedimentos subgengivais e transgengivais. Os procedimentos transgengivais 

subdividem-se ainda em procedimentos imediatos ou tardios. Devido à facilidade de aplicação, o Straumann® 

Emdogain® pode ser utilizado em qualquer um destes procedimentos para estimular a cicatrização precoce dos 

tecidos moles da incisão e para melhorar a gestão dos tecidos moles.

A utilização do Straumann® Emdogain® pode ser especificamente recomendada em casos complexos, procedi-

mentos invasivos e procedimentos estéticos e, particularmente, quando combinada com protocolos imediatos 

e precoces.

3.  Considerações e  
recomendações gerais

Considerações e recomendações gerais a ter em conta relativamente à utilização do Emdogain® para 

promover a cicatrização de incisões em tecidos moles no decurso de procedimentos cirúrgicos orais:

 ѹ O Straumann® Emdogain® é um gel de aplicação tópica, utilizando-se a cânula estéril inclusa para uma 

única aplicação;

 ѹ O Straumann® Emdogain® aplica-se em toda a área da incisão e nas margens da mesma, inclusive nas 

estruturas ósseas expostas e em todos os tecidos conjuntivos e epiteliais em redor da incisão cirúrgica, 

imediatamente antes do fecho final do retalho;

 ѹ A retenção do Straumann® Emdogain® sob o retalho cirúrgico pode ser optimizada através da sutura 

prévia do retalho e da aplicação do produto sob o retalho pré-suturado. Pode ser necessário um controlo 

hemostático antes da aplicação do produto, de modo a impedir a lavagem do produto para fora do local da 

incisão. O Straumann® Emdogain® pode escorrer pelas margens da incisão após o fecho final do retalho. 

O produto escorrido pode ser removido, se tal for considerado necessário;

 ѹ O Straumann® Emdogain® pode ser usado em combinação com materiais de enxerto ósseo e/ou substratos 

de colagénio;

 ѹ O Straumann® Emdogain® está disponível em três tamanhos diferentes. A melhor forma de estimar 

o tamanho mais adequado ao procedimento de implantação é com base na dimensão da incisão, nos 

requisitos de biomateriais adicionais (enxertos ósseos e substratos de colagénio) e no número de implantes 

a colocar. 

 

Podem ser consideradas as seguintes recomendações:

 ѹ Straumann® Emdogain® 0,15 ml para procedimentos com implantes simples;

 ѹ Straumann® Emdogain® 0,3 ml para procedimentos com implantes simples a múltiplos (2 a 3), para 

procedimentos periimplante, para procedimentos de enxerto de tecidos moles ou quando usado em 

combinação com materiais de enxerto ou membranas;

 ѹ Straumann® Emdogain® 0,7 ml para grandes incisões e procedimentos com vários implantes. Podem ser 

usadas várias unidades em caso de procedimentos envolvendo toda a arcada dentária.
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Como parte de procedimentos periimplante ou de implantação (por ex. procedimentos mucogengivais ou de regeneração 

periimplante), o Straumann® Emdogain® é geralmente aplicado na última etapa do procedimento cirúrgico, ou seja, após a 

colocação do implante ou após o desbridamento mecânico periimplante, e imediatamente antes do fecho final do retalho. A 

cicatrização submucosa é recomendada em indicações estéticas e para procedimentos de implantação com regeneração óssea 

guiada simultânea (ver a seguir).

Etapa 1

Para a cicatrização da submucosa (cicatrização sob o retalho do 

mucoperiósteo fechado), recomenda-se a utilização de uma tampa 

de fecho. Controle a hemostase e aplique pré-suturas para permitir a 

máxima retenção do Straumann® Emdogain® sob o retalho. 

Etapa 2

Aplique o Straumann® Emdogain® através da cânula de aplicação em 

toda a área da incisão, sob o retalho cirúrgico, ou seja, sobre as estru-

turas expostas da crista óssea e áreas expostas dos tecidos gengivais 

e epiteliais da incisão.

Etapa 3

Feche o retalho por primeira intenção. No caso de aumentos maiores, 

tenha o cuidado de preparar um retalho suficiente para assegurar o 

fecho do retalho sem tensão. Os procedimentos tardios requerem 

um segundo procedimento cirúrgico para a restauração final. A utili-

zação do Straumann® Emdogain® para promover a cicatrização da 

incisão em procedimentos cirúrgicos orais pode ser recomendada em 

cada procedimento cirúrgico de uma abordagem que envolva várias 

cirurgias.

4.1  Utilização de Straumann® Emdogain® como parte de procedimentos periimplante  
ou de implantação envolvendo cicatrização da submucosa

12

13

11
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Etapa 1

Para promover a cicatrização transgengival e o contorno de tecidos 

moles em redor do implante e do pilar, aplique Straumann® 

Emdogain® em redor do colar do pilar e do colo do implante, injec-

tando suavemente uma porção adicional de Emdogain® no espaço 

entre o tecido mole e a crista óssea, imediatamente antes do fecho 

final do retalho.

Etapa 2

O Emdogain® residual pode ser aplicado nas suturas e em redor das 

margens da incisão, bem como em redor do colar do implante após 

o fecho final do retalho.

Para a utilização de Straumann® Emdogain® como parte de procedimentos envolvendo cicatrização transgengival (procedi-

mentos imediatos ou tardios) aplicam-se as mesmas recomendações gerais relacionadas com o manuseamento, ou seja, o 

Straumann® Emdogain® é aplicado em toda a incisão directamente sob o retalho cirúrgico antes do fecho final do retalho.

4.2  Utilização de Straumann® Emdogain® como parte de procedimentos periimplante  
ou de implantação envolvendo cicatrização transgengival

12

11
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O Straumann® Emdogain® Pode ser usado para promover a cicatrização de tecidos moles de incisões orais como parte de 

procedimentos maiores e menores de restauro ou regeneração periimplante. Para se conseguir os melhores resultados de cica-

trização, o Straumann® Emdogain® pode ser previamente misturado com materiais de enxerto ósseo (sintéticos, xenoenxertos, 

aloenxertos ou de osso autógeno) antes do aumento. O Straumann® Emdogain® deve ainda ser aplicado sobre o material de 

enxerto ósseo imediatamente antes do fecho final do retalho para cobrir o material de enxerto ósseo. Em caso de aumentos de 

bloco (por exemplo, com regeneração óssea maxgraft® ou em geral com blocos de aloenxerto ou de autoenxerto), o Straumann® 

Emdogain® pode ser aplicado sobre o bloco de enxerto antes do fecho final do retalho.

Etapa 1

Adicione o Straumann® Emdogain® gota a gota ao substituo ósseo 

e misture o produto com uma espátula ou outros instrumentos 

adequados para misturar, até obter uma consistência pastosa/seme-

lhante a areia molhada propícia à aplicação.  

Etapa 2

Aplique livremente a mistura de Straumann® Emdogain® e do mate-

rial de enxerto ósseo no defeito ósseo. Preencha o defeito o mais 

completamente possível.

Etapa 3

Aplique uma camada de Emdogain® sobre o substituto ósseo enxer-

tado, imediatamente antes do fecho final da incisão. Se for necessária 

uma estabilização mecânica adicional do enxerto, considere a utili-

zação de uma membrana (ver Utilização do Straumann® Emdogain® 

em combinação com os procedimentos de membrana).

11

12

4.3   Utilização do Straumann® Emdogain® em combinação  
com procedimentos de enxerto ósseo

13
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O Straumann® Emdogain® pode ser usado para promover a cicatrização de tecidos moles em incisões orais como parte de 

procedimentos de aumento envolvendo membranas de colagénio ou outros substratos de colagénio (por exemplo, velos ou 

enxertos de tecidos moles, como mucoderm®). Se for considerado adequado, o Straumann® Emdogain® pode ser usado para 

revestir previamente as membranas. As recomendações individuais de cada fabricante para embeber previamente os produtos 

devem ser consideradas antes da combinação dos substratos de colagénio com o Straumann® Emdogain®.

Etapa 1

Após a colocação final da membrana e imediatamente antes do 

fecho final do retalho, aplique uma camada uniforme de Straumann® 

Emdogain® sobre a membrana. Se considerar adequado, pode fixar 

a membrana para melhorar a estabilidade mecânica da mesma e do 

substrato de aumento durante o procedimento. 

Etapa 2

Assegure-se de que o fecho do retalho fica livre de tensões para evitar 

a deiscência da incisão e para garantir o êxito do procedimento de 

aumento. Antes do procedimento de aumento e da aplicação do 

Straumann® Emdogain®, deve ser avaliada a mobilização de um 

retalho suficiente para permitir o fecho do retalho livre de tensões.

4.4   Utilização do Straumann® Emdogain® em combinação  
com procedimentos de membrana

11

12
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O Emdogain® pode ser usado para promover a cicatrização de tecidos moles orais com parte de procedimentos de enxerto de 

tecidos moles e de gengivectomias. Quando usado como parte de procedimentos de enxerto de tecidos moles, o Straumann® 

Emdogain® pode ser usado no local de colheita e nos locais receptores.

Locais de colheita de tecido conjuntivo subepitelial

Em locais de colheita de enxertos de tecido conjuntivo subepitelial 

com acesso cirúrgico através de um retalho de espessura parcial, 

aplique Straumann® Emdogain® sob o retalho antes da sutura e fecho 

final do retalho. Considere a pré-sutura e controlo hemostático para 

optimizar a aplicação do Straumann® Emdogain®.

Locais de colheita de enxertos gengivais livres epitelizados

Nos locais de colheita de enxertos gengivais livres epitelizados, 

aplique Straumann® Emdogain® em toda a área da incisão. Se neces-

sário, a área da incisão pode ser adicionalmente coberta por um velo 

de colagénio ou substituto de enxerto de tecido mole conjuntivo 

(por ex., mucoderm®). Neste caso, recomenda-se que o Straumann® 

Emdogain® seja aplicado entre a área da incisão e o enxerto de cola-

génio, antes da fixação do substituto de enxerto.

4.5   Utilização do Straumann® Emdogain® em procedimentos de enxerto  
de tecidos moles e procedimentos de gengivectomia

11

12
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Locais receptores de enxertos de tecido

Nos locais receptores de enxertos gengivais livres ou de enxertos de 

tecido conjuntivo subepitelial, o Straumann® Emdogain® aplica-se 

sob o enxerto gengival livre epitelizado, antes do fecho final da sutura. 

Procedimentos de gengivectomia

No caso de procedimentos de gengivectomia, por exemplo, proce-

dimentos de gengivectomia periodontal que podem não requerer 

sutura, aplique o Straumann® Emdogain® em toda a área da incisão, 

como etapa final do procedimento. Se necessário, o tratamento com 

Emdogain® pode ser repetido durante a fase precoce de cicatrização, 

após o procedimento (por exemplo, até sete dias após a cirurgia).

13

14
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A utilização do Straumann® Emdogain® não necessita de recomendações adicionais em termos 

de cuidados pós-cirúrgicos para além dos que são requeridos pelo próprio procedimento. As reco-

mendações e considerações gerais relacionadas com cuidados pós-cirúrgicos podem incluir, entre 

outras, as seguintes:

 ѹ devem ser utilizados materiais de sutura para o fecho estável e alargado do retalho;

 ѹ não deve ser aplicada pressão sobre o retalho após a sutura; 

 ѹ o paciente deve ser avisado para não escovar a área intervencionada, mas para bochechar 

diariamente com um elixir bucal antisséptico (por exemplo, solução de clorexidina a 0,1-0,2%) 

até 3 semanas após a cirurgia; 

 ѹ os pacientes devem ainda ser instruídos para evitar tracção muscular ou outros traumatismos 

na área intervencionada durante o mesmo período. 

As suturas são removidas quando a cicatrização clínica do retalho se apresentar estável e as suturas 

já não acrescentarem estabilidade à incisão.

5. Recomendações pós-cirúrgicas
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6. Directrizes importantes

Atenção

Os médicos devem possuir conhecimentos e informação apropriados sobre o manuseamento dos 

produtos Straumann® CAD/CAM ou outros produtos da Straumann® (“Produtos Straumann”) para 

uma utilização segura e correcta dos Produtos Straumann®, em conformidade com as instruções 

de utilização.

O Produto Straumann deve ser utilizado de acordo com as instruções de utilização fornecidas pelo 

fabricante. É da responsabilidade do médico utilizar o dispositivo em conformidade com estas 

instruções de utilização e determinar se o mesmo se adapta à situação individual do paciente.

Os Produtos Straumann são parte integrante de um conceito global e devem ser utilizados apenas 

em conjunto com os correspondentes componentes e instrumentos originais distribuídos pela 

Institut Straumann AG, pela respectiva empresa-mãe e por todas as afiliadas ou subsidiárias da 

empresa-mãe (“Straumann”), excepto quando existir indicação em contrário neste documento ou 

nas instruções de utilização do Produto Straumann em causa. Se a utilização de produtos fabri-

cados por terceiros não for recomendada pela Straumann® neste documento ou nas respectivas 

instruções de utilização, tal utilização invalidará qualquer garantia ou outra obrigação, expressa 

ou implícita, da Straumann®.

Disponibilidade

Alguns dos Produtos Straumann indicados no presente documento podem não estar disponíveis 

em todos os países.

Cuidado

Além das notas de precaução deste documento, quando usados intra-oralmente, os nossos 

produtos devem estar protegidos contra qualquer risco de aspiração.

Lembre-se de que curvar a cânula de aplicação após montagem da cânula na seringa pode provocar 

a quebra da seringa.

Validade

Com a publicação do presente documento, todas as versões anteriores são revogadas.

Documentação

Para obter instruções detalhadas sobre os Produtos Straumann, contacte o seu representante da 

Straumann®.

Copyright e marcas comerciais

Os documentos Straumann® não podem ser reimpressos nem publicados, no todo ou em parte, 

sem prévia autorização escrita da Straumann®.
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