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Alivie rapide y duradere contra la sensibilidad
dental desde la primera aplicacion®
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Accion desensibilizante rapida y eficaz.
Disminuye la sensibilidad de los dientes
frente al frio, calor, dulces u otros estimulos.

Accion remineralizante. Reparg, protege
y fortalece el esmalte dental, previniendo
la aparicion de la sensibilidad dental.
Su contenido en fldor potencia el efecto
desensibilizante.

Efecto oclusivo para ayudaren la
prevencion de la sensibilidad dental.

Indicado para aliviar la sensibilidad dental
después de la higiene o blanqueamiento
efectuados en la clinica dental.

Idoneo para emplear después de
tratamientos periodontales, asi como en
caso de retraccion gingival y pérdida del
esmalte ocasionadas por bruxismo, dietas
ricas en acidos o abrasion excesiva durante

el proceso de cepillado.



Composiciones Yy ventajas

Dentifricos [pasta y gel):

e Alivio rapido de
la sensibilidad dental

e Eficacia desde
la primera aplicacion

e Protege y fortalece
la dentina expuesta

e Remineraliza el esmalte
e Efecto duradero

e Uso diario

Higiene bucodental
diaria en pacientes
con sensihilidad
dental.

Composicién dentifricos:

e Monofluorofosfato sédico, 1,89%

>

e Nitrato potasico, 5%

e Agente mineral obliterante, 9%
e Xilitol, 1%

e lon fluoruro, 2500 ppm

C.N. Pasta dentifrica 208355.4
C.N. Gel dentifrica 174984.0

Gel hioadhesivo

e Rapidareduccion de
la sensibilidad dental.

e Protege y fortalece la
dentina.

e Remineraliza el esmalte.

e Eficacia demostrada
en 60 seqgudos tras
una Unica aplicacian.

e Efecto duradero.

Uso tépico en zonas
con sensibilidad dental
localizada e intensa.

Composicion gel bioadhesivo:

e Monofluorofosfato sédico, 1,89%

e Nitrato potasico 10%

e Agente mineral obliterante 75%
C.N.174982.6

e lon fluoruro 2500 ppm

Colutorio

e Alivio rapido de
la sensibilidad dental

e Reparay protege
el esmalte dental

e Remineraliza y fortalece
la dentina expuesta

e Accion oclusiva de
los tlbulos dentinales

e Protecciéon bucodental

e Uso diario

Complemento del
cepillado en pacientes
con sensibilidad
dental para potenciar
la eficacia de los
ingredientes activos.
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Composicién colutorio:

e Nitrato potasico, 5% Alivio rapido de la
sensibilidad dental
e Fluoruro sddico, 0,31% Repara y protege

el esmalte dental

e Cymenol, 0,1%

Con fldor

e Xilitol, 1% Sin alcohol
't COLUTORIO
e Copolimero PYM/MA. Agente Enjuague bucal dario

g ’ . . Lacer,
oclusivo de los tibulos dentinarios 500 mi C.N. 167098.4

e |on fluoruro, 1400 ppm



Colutorio: estudios
preclinicos y clinico

(

Estudio in vitro de la capacidad
de oclusién de los tabulos
dentinales de Sensilacer
Sensibilidad Dental Colutorio.*
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Control Negativo (agua desionizada) m Sensilacer Colutorio
Figura 1. Evaluacidn de la conductancia hidraulica con un controlador de flujo
microfluidico y un sensor de flujo empleado para cuantificar las reducciones de

la permeabilidad de la dentina alcanzadas con los productos de prueba tras el
1°y el 4° tratamiento.

Porcentaje medio de la reduccién del flujo microfluidico tras el tratamiento
(ns: no significante (p>0.05); * p<0.05; ** p<0.01; *** p<0.001)

El colutorio SensiLacer ha demostrado una mayor reduccion
estadisticamente significativa de la permeabilidad de la dentina
frente al control negativo tras el 1° y 4° tratamiento (Figura 1).

In vitro study to evaluate the ability of a mouthwash versus a negative control to reduce
microfluidic flow of the perfusion solution through human dentin tubules. Data on file, 2023.

*Sustrato: acelular, muestras de dentina humana.

Estudio in vitro que que compara Co8
|a capacidad de Sensilacer _ -1000
T . 19
Sensihilidad Dental Colutaorio frente T 2000
a otros 3 colutorios para reparar % 2000
y proteger las lesiones del o
€  -4000
esmalte.” £
‘S -50.00
2 -60.00
-70.00
Colutorio 1 (1500 ppm NaMFP) + Saliva B Colutorio 3 (238 ppm NaMFP) + Saliva
B Sensilacer (1400 ppm NaF) + Saliva B Solucién de NaF 1450 ppm
= Colutorio 2 (226 ppm NaMFP] + Saliva = Saliva

Figura 2. Evaluacidn de la recuperacion de la microdureza superficial tras 5 dias
de tratamiento con distintos colutorios.

Tras 5 dias de uso, Sensilacer Sensihilidad Dental Colutorio
demostré mayor capacidad para reparar y proteger las
lesiones artificiales del esmalte durante los ciclos de pH,
presentando un mayor % SMHR que el resto de colutorios

(diferencias estadisticamente significativas).

In vitro study comparing the ability of four mouthwash formulations versus controls to
repair and protect bovine enamel lesions over 5 days of pH cycling. Data on file, 2025.

*Sustrato: muestras de esmalte bovino.

Estudio in vitro sobre la actividad

antimicrobiana (biofilm multiespecie) de
SensiLacer Sensihbilidad Dental Colutorio

Resultados de viabilidad:

Control 100,0

Sensilacer Sensibilidad 3391
Dental Colutorio

Tabla 1. Resultados de la viahilidad del biofilm
multiespecie.

Tras 2 minutos de
contacto, SensiLacer
Sensihilidad Dental
Colutorio redujo la
viabilidad de biofilm
multiespecie en un
66,09%.

Estudio in vitro (actividad antimicrobiana en
biofilms multiespecie con CTC y microscopia
confocal). Data on file, 2023.

Figura 3. Actividad antimicrobiana de Sensilacer

Sensibilidad Dental Colutorio y una solucién control tras 2
minutos de contacto. Medicién por microscopia confocal.

Control de
biofilm (3D)

SensilLacer
sensihilidad dental
Colutorio (3D)



Estudio clinico para la evaluacién
de la eficacia de Sensilacer Sensihilidad Dental
Colutorio para reducir la sensibilidad dental*

Estudio clinico, prospectivo y unicéntrico

Objetivo principal: evaluar |a eficacia de e Modo de empleo: colutorio (10ml sin diluir)
Sensilacer Sensibilidad Dental Colutorio
después de 4 semanas de uso como reductor de

la sensibilidad dental. * Seguimiento: 28 dias.

N= 20 voluntariost (media de edad 39.9 + 10). e Parametros de Evaluacidn (Basal, 30min, 24h,
48h, 4d, 7d, 14d & 28d):
T con un minimo de 1 diente sensible

[leseElp | > 2 1 @izl Selfii > 2] e Evaluacion mediante chorro de aire
de la sensibilidad (Schiff)

e Evaluacion tactil de la
sensibilidad dental

e Evaluacion global subjetiva

e Tolerancia y aceptabilidad

Evaluacion tactil de
la sensibilidad dental

Evaluacién sensitiva tactil

25 —
EX
15 —
1.0 — (*p<0.001)
*
*
05 —
00
I T T T T T T
TO 30min 24h 48h 4 dias 7 dias 15 dias I

28 dias

Figura 4. Cambios en la sensibilidad dental a partir del registro de la evaluacién sensitiva tactil. Los asteriscos reflejan diferencias estadisticamente
significativas (*p<0.001) en los tiempos indicados respecto a la valoracién basal en TO.

Tras 24h de uso, Sensilacer Sensihilidad
Dental Colutorio mostré una reduccidn
estadisticamente significativa de Ia
evaluacidn tactil de la sensibilidad dental,
con un 70% de sujetos que referian
“ausencia de dolor” o “dolor ligero”.

Sensilacer Sensibilidad
Dental Colutorio mostro

una disminucion
estadisticamente
significativa (*p<0.001)

en la sensibilidad dental
tactil desde las primeras 24 h

El 80% de los sujetos manifesté una
mejoria del dolor asociado a sensibilidad
dental tras 48h de uso de Sensilacer
Sensibilidad Dental Colutorio.

Tras 7 dias de uso, Sensilacer
Sensibilidad Dental Colutorio mostrd
en el 95% de los sujetos una minima
percepcion o ausencia completa de
dolor asociado a sensibilidad dental.

L Ensayo in vivo para la evaluacion de la eficacia de un producto oral para la reduccion de la hipersensibilidad dentinaria. Data on file, Julio 2024,

3 veces al dia tras rutina de limpieza habitual.

Evaluacion mediante
chorro de aire de la
sensibilidad dental

e Alas 24 horas se produjo una
reduccion estadisticamente
significativa de la evaluacién
tactil de la sensibilidad dental
23,5% (p<0,05).

e Alas 4 semanas la reduccion
de la sensibilidad dental
alcanzé el 58,8% (p<0,001).

207 Evaluacion sensitiva de Schiff.
*
15
* ok
* ok
1.0 - *k *k * %
W — \ \ \ \ \ | Periodo
0 30min 24h 48 h 4 dfas 7 dias 15 dias 28 dias

Figura 5. Cambios en la sensibilidad dental a partir del registro de la evaluacién sensitiva por
medio de chorro de aire. Los asteriscos reflejan diferencias estadisticamente significativas
(*p<0.05; *xp<0.001) en los tiempos indicados respecto a la valoracién basal en TO.

Colutorio

Sensilacer Sensibilidad
Dental Colutorio
incorpora a su formula
el copolimero PVM/MA,
con capacidad
oclusiva de los tubulos
dentinarios de larga
duracién.

ﬂéménsi
Lacer

Sensibilidad Dental

Alivio rapido de la
sensibilidad dental

Repara y protege
el esmalte dental

Con fltGor
Sin alcohol

COLUTORIO

Enjuague bucal diario

500 ml




Pasta dentifrica: estudios
preclinicos y clinico

Estudio de abrasividad (RDA)

SensiLacer Pasta Dentifrica 25

SensilLacer Gel Dentifrico 27

Tabla 2. Valores de abrasividad (RDA) de Sensilacer Pasta y Sensilacer Gel Dentifrico.

0 l' 70 100 150

_*

Abrasividad muy alta

Muy poco Abrasividad Abrasividad alta
abrasivo moderada y perjudicial

Figura 6. Niveles de abrasividad (RDA). Sensilacer Pasta (RDA 25) y Sensilacer Gel Dentifrico (RDA 27)
se sitéan en la categoria “muy poco abrasivo”.

El valor obtenido en el estudio de

RDA de SensiLacer Pasta y SensiLacer

Gel dentifrico corresponden a una
abrasividad baja, adecuada para un producto
destinado a tratar la sensibilidad dental.

dela
Jivio rapido
genslbi\tdad dental

Estudio in vitro (nivel relativo de abrasién dentinaria -RDA- de dentifricos).
Data on file, agosto 2024,

200

Estudios preclinicos

Estudio in vitro para evaluar la capacidad de oclusién
de los tubulos dentinarios.

SensiLacer Pasta de dientes ha
mostrado hasta un 74 % de oclusion
dentinaria en 5 dias, incrementando
hasta 85 % en 15 dias.

Sensilacer Pasta Dentifrica

Porcentaje medio de
oclusién de tubulos
dentinarios tras 15 dias

15 85

Tabla 3. Evaluacion visual por microscopia electrénica de barrido (SEM) del
porcentaje de oclusién dentinaria tras 5 y 15 dias de tratamiento (2 veces al dia).

Porcentaje medio de
oclusién de tubulos
dentinarios tras 5 dias

Porcentaje medio de
oclusién de tabulos
dentinarios al inicio

Estudio in vitro (oclusién visual de tubulos dentinales tras 15 dias de tratamiento).
Data on file. Noviembre 2024,



Estudio clinico comparativo Gel bioadhesivo:
para evaluar la eficacia de . 7 = -
SensiLacer Pasta Dentifrica en estudio preclinico y clinico

sujetos con sensibilidad dental®

Ensayo clinico comparativo Estudio in vitro para analizar la capacidad
aleatorizado,controlado y doble ciego de oclusidn de los tlbulos dentinarios.

Evaluacion mediante chorro de aire de la Evaluacién mediante chorro de
aire de la sensibilidad dental

sensihilidad dental.

16
e N=47 Sujetos con sensibhilidad dental con un minimo
de dos dientes hipersensibles.
e Modo de empleo: cepillado 3 veces al dia tras comidas. 12
e Seguimiento 14 dias. Los controles experimentales se
ﬁjan al inicio [TOJ y dESpUéS de 24 h, 48 h, 7 y 14 dias. 2 Porcentaje medio de Tratamiento 1
® 08 oclusién de tubulos
=< dentinarios al incio
e Parametros de Evaluacidn (Basal, 24h, 48h, 7d, 14d).
e Evaluacion mediante chorro de aire de la e
SRR . Figura 8. Evaluacion visual mediante microscopia electrénica de barrido (SEM) tras 1
sensibilidad [SChlﬁ]- tratamiento, 1 dia (3 aplicaciones/dia) y 7 dias (3 aplicaciones/d{a).
04
. TO T24 T48 T7d Tl4d
Resultados: Tiempo
e Sensilacer Pasta Dentifrica mostré un mayor
descenso de la sensibilidad dental respecto a la 53‘;;1;-53};'5'33ggo'ggzgsn';'l';‘ggfg;;;;a'
pasta control, con una diferencia del 55% a las 48 h emidifiies) ((em o) m=22) CompgeEts @ (=
pasta dentifrica controlt (en rosa; n=23). Los
:0,04 o asteriscos reflejan diferencias estadisticamente
p

significativas respecto al grupo control (*xp<0.05)
. e . - P en los tiempos indicados.
e Sensilacer Pasta Dentifrica redujo la sensibilidad

dental en un 63% a las 48 h respecto al inicio.

e SensilLacer Pasta Dentifrica redujo la sensibilidad
dental a lo largo del tiempo (33%, p<0,05a los 7
dias y 41%, p<0,05 a los 14 dias).

Estudio in vitro (oclusién visual de tubulos dentinales tras 7 dias de tratamiento).
Data on file. Abril 2025

1 Composicion: Sodium bicarbonate, Water, Glycerin, Cocamidopropyl betaine, Aroma, Xanthan gum, Sodium saccharin. 2 Evaluation of the
efficacy of a product for oral care use in test under dentist control. Data on file, September 2024.



Evaluacion global por parte de los sujetos.
Tras el uso de Sensilacer gel bioadhesivo
durante 14 dias:

Estudio Clinico de la
eficacia de Sensilacer Gel
Bioadhesivo para reducir oo da

H™H H 3 El 94% de los sujetos mostraron
Ia sen5|h|I|dad dental satisfaccién con el producto

e Estudio realizado con

31 voluntarios con sensihbilidad dental. El 94% de los sujetos valoraron el

nivel de adaptacion al producto

e Objetivo principal: Evaluar |a efectividad
como excelente o bueno

de Sensilacer gel bioadhesivo para reducir
la sensibilidad dental durante 14 dias.

Parametros de Evaluacion (Basal, 60

° : _
sequndas, 24h, 48h, 7d, 14d) El 87% de los sujetos se sintieron

seguros al comer helado
e Evaluacion mediante chorro de aire de

la sensibilidad (Schiff)
El 90% de los sujetos indicaron
gue el producto habia
solucionado su problema de
sensibilidad dental

e Evaluacion tactil de la sensibilidad
dental

Valoraciéon mediante chorro de aire (Schiff):

El 84% de los sujetos indicaron
gue recomendarian el producto

® SensilLacer gel bioadhesivo redujo la
media de la sensibilidad dental de forma
estadisticamente significativa: -0,52
puntos tras 60 seqgundaos, -0,74 puntos
trase24 h,-1,13 puntos alas 48 h, -1,29
puntos alos 7 dias y -1,48 puntos a los 14

dias de uso. 1.58 Evaluaciéon mediante chorro de aire

15— de la sensibilidad dental
® Alos 60 segundos, SensilLacer gel

bioadhesivo redujo la sensibilidad dental
en el 41,9% de los sujetos. 107

® Alos 7y 14 dias de uso, Sensilacer gel

q q q an-ana 05 —
bioadhesivo redujo la sensibilidad dental
en el 90,3% y 100% de los sujetos,
respectivamente. 0 60s  2ah agh 7 dias 14 dias
Valoracion tactil:
25 9 Evaluacién sensitiva tactil

® SensilLacer gel bioadhesivo redujo la
media de la sensibilidad dental de forma
estadisticamente significativa: -0,54
puntos tras 60 segundaos, -0,71 puntos
tras 24 h, -1,03 puntos a las 48 h, -1,45
puntos alos 7 dias y -1,87 puntos a los 14
dias de uso.

o 0 60 Pz 48 h 7(‘1' 14‘d'
® Alos 60 segundos, SensiLacer gel ’ o “

bioadhesivo redujo la sensibilidad dental
en el 51,6% de los sujetos.

Cambios en la sensibilidad dental a partir del registro de la evaluacién sensitiva. Los
asteriscos reflejan diferencias estadisticamente significativas (* p < 0,05, ** p <
0,01, x %% p < 0,001.) en los tiempos indicados respecto a la valoracién basal en TO.
Valores medios a lo largo del tiempo y su significacién estadistica (escala tactil). * p <
0,05,** p< 0,01, ** p< 0,001.

® Alos 7y 14 dias de uso, SensiLacer gel
bioadhesivo redujo la sensibilidad dental
en el 83,9% y 96,8% de los sujetaos,
respectivamente.

3 Evaluation of the efficacy of a product for oral care in use under dentist control. Data on file. July 2024.
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