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Cher client,

Vous aussi, vous aimez la générosité du printemps, ce moment où la 
nature reprend vie pour un nouveau départ ? Une saison qui apporte 
également son lot de « nouveautés » chez Septodont, comme le prouve 
cette pétillante édition du Septodont Magazine. Voici un sommaire des 
sujets printaniers abordés :

	 •	Entrevue avec le professeur Atash qui nous parle de la gestion de la 	
		  douleur dans la pratique quotidienne. Vous pourrez lire ses 	
		  trucs et astuces aux pages 14 et 15. 

	 •	Aperçu de notre vaste gamme d’anesthésiques locaux, d’aiguilles et de 	
		  seringues de qualité pour une anesthésie rapide et fiable aux pages 
		  7 à 13.

	 •	Case Report du professeur Julian Leprince concernant le traitement 	
		  d’une réaction périapicale avec BioRoot™ RCS, le scellement 		
		  biocéramique des canaux radiculaires.

	 •	Entretien avec Sonia D’Onofrio, la responsable régionale : une 	
		  présentation informelle de votre interlocutrice permanente pour 
		  les régions du Hainaut, de Bruxelles et du Brabant wallon.

	 •	Bon nombre de promotions et offres intéressantes qui n’attendent 
		  que vous.

Bon à savoir : à partir du 1er mai, nos livraisons seront prises en charge 
par PostNL Pharma & Care, le partenaire logistique et spécialiste dans 
le domaine du transport médical. Votre avantage : désormais, les 
commandes passées avant 15 heures seront livrées le jour ouvrable 
suivant !
 
Quelle que soit la saison, Septodont met tout en œuvre pour que vos 
patients bénéficient des meilleurs soins possibles. Nous vous souhaitons 
une agréable lecture - que ce soit sous le soleil printanier ou non...

Linda Borghgraef

INFO I   

Editorial

Tom Preneel General Manager - Septodont BENELUX & NORDICS
Linda Borghgraef Marketing Manager - Septodont BENELUX

2018 : Où nous retrouver ?
Septodont supporte et sponsorise différentes 
associations (scientifiques) dentaires. Voici la liste 
des activités des mois suivants où nous serons 
présents avec notre équipe.

Conférence ‘Challenging bacterial biofilms’

Organisation : BAET

Orateur : Dr. Domenico Riccucci

Localité : Bluepoint Bruxelles

11ièmes journées dentaires de l’UCL

Organisation : UCL

Localité : UCL

Symposium ‘Perspectives endodontiques’

Organisation : BAET

Orateurs : Prof. Luc van der Sluis 

	 (Université de Groningen) 

	 Prof. De Moor avec son équipe, 

	 alumni et spécialistes 

	 en formation

Localité : 	Centre culturel et de congrès 

	 Het Pand, Gent

18/05/2018

	
25-26/05/2018

18/10/2018



 

Nouveauté sur 
notre chaîne YouTube 
Regardez sur notre canal - YouTube 
le webinaire du prof. Stéphane 
Simon intitulé ‘Retreatment of a 
root canal filled with BioRoot™ 
RCS: is it possible?’. 
Dans cette vidéo le prof. Stéphane 
Simon vous en dit plus sur ses 
dernières études cliniques 
attestant qu’un retraitement est possible, réalisable 
et concevable. Cette conférence convient aussi 
bien pour les dentistes généralistes que pour les 
spécialistes en endodontologie.

Envie d’y jeter un petit coup d’œil ? 
www.youtube.com/user/septodontbelgique

En 2012, Septodont a créé le « Septodont Case 
Studies Collection » : un magazine présentant 
des cas cliniques dans lequel des collègues 
spécialistes parlent de leurs expériences avec 
nos produits novateurs. Au cours de ces six 
dernières années, des auteurs de plus de 
quinze pays différents ont généreusement 
contribué au succès de notre magazine qui est 
distribué sur tous les continents.

Dans chaque édition du « Case Studies 
Collection », vous découvrirez de nou-
veaux défis cliniques et leurs solutions de 
traitement.

Dans cette seizième édition, vous trouverez un 
cas clinique avec Biodentine™, deux articles sur 
le substitut osseux R.T.R.® et un rapport clinique 
sur notre dernière innovation, BioRoot™ RCS.

BioRoot™ RCS
Single point gutta percha obturation using 
a tricalcium silicate endodontic sealer 
Dr. Randall G. Cohen

Retreatment and BioRoot™ RCS for root 
canal filling
Prof. Stéphane Simon

Biodentine™
Indirect pulp capping with Biodentine™ 
and a definite composite resin restoration 
in one session 
Prof. Dr. Till Dammaschke

Substitut osseux R.T.R.®
Periodontal intraoseous defects and 
post-extraction compromised socket.
Treatment with Beta Tricalcium Phosphate
Dr. Mario Ernesto García Briseño 

Clinical case of alveolar ridge 
preservation with alloplastic material: 
Results at 6 months 
Dr. S. P. Navarro Suárez 
Dr. D. Torres Lagares 
Dr. J. L. Gutiérrez Pérez

Téléchargez maintenant 
le Case Studies Collection 16 
sur www.septodont.be. 
Ou demandez votre version 
papier à l’adresse 
info@septodont.be. 

Tand-em ouvre les 
portes du dentiste aux 
personnes défavorisées
Les personnes défavorisées ont souvent une 
mauvaise santé bucco-dentaire. Outre les 
habitudes alimentaires et la mauvaise hygiène 
dentaire, le statut socio-économique joue 
également un rôle, en particulier les moyens 
financiers. Le projet Tand-em veut mettre fin 
à cette inégalité dans les soins dentaires. 
Tand-em fait référence, d’une part, aux soins 
dentaires et, d’autre part, à un tandem qui 
symbolise la collaboration entre le patient et 
le dentiste. 

Tand-em a ouvert un premier cabinet en mars 
2017 à Sint-Niklaas et un deuxième, le 22 février 
2018, à Oostende. Le projet public-privé est 
une initiative de l’association des dentistes 
flamands (Verbond van Vlaamse Tandartsen), 
de Henry Schein, de la Sociaal Huis Oostende et 
du Wijkgezondheidscentrum De Hoek. 
Les prestataires de soins et organisations 
sociales renvoient les personnes vers la Sociaal 
Huis, qui vérifie si les conditions d’accès 
sont remplies. Pour bénéficier de ces soins 
dentaires, les personnes doivent avoir droit à 
une intervention majorée et ne plus être allées 
depuis au moins trois ans chez le dentiste. Des 
dentistes motivés qui, en tant que titulaires 
d’une profession libérale, se mettent au service 
de la santé bucco-dentaire des moins favorisés.  
Une initiative louable à laquelle Septodont 
est heureux de contribuer avec la fourniture 
d’anesthésiques et d’aiguilles.

Biodentine™ est un matériau en silicate de 
calcium hydraté de la deuxième génération, 
constitué essentiellement de silicate tricalci-
que et complété avec de l’oxyde de zirconium 

comme matériau 
radio-opaque et de plu-
sieurs autres additifs. Il 
a été scientifiquement 
conçu comme un 
substitut dentinaire 
biocompatible et bioac-
tif. Les études réalisées 
confirment cet objectif 
spécifique, mais 

d’autres applications cliniques sont également 
possibles avec ce produit. 

Dans l’article « Biodentine™ : bien plus que de la 
dentine en capsule ? », Josette Camilleri met en 
évidence les différentes applications cliniques 
de Biodentine™. Le choix du matériau est en 
effet extrêmement important pour un résul-
tat clinique réussi. Une lecture incontournable 
pour tous ceux qui ne s’y retrouvent plus parmi 
tous les matériaux disponibles sur le marché.

» Demandez à présent votre exemplaire à 
votre responsable régional, contactez 
notre service clientèle à l’adresse 
info@septodont.be ou consultez notre site 
Internet sous la rubrique « Biodentine ».

Biodentine™: bien plus que 
de la dentine en capsule ?
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Case Studies 
Collection 16 
Biodentine™, BioRoot™ RCS
et substitut osseux R.T.R.®



 « 

Chaque jour, nos responsables 
régionaux sont sur la route. Ils 
jouent le rôle d’interlocuteur 
direct auprès de vous, vous 
informant sur les nouveaux 
produits, les actions 
intéressantes et répondant à 
vos questions pratiques.

Dans cette nouvelle rubrique, 
nous vous présentons nos 
responsables régionaux en vous 
parlant de leurs plus grandes 
passions.

Sonia, pourrais-tu te présenter en quelques 
mots ?

« Difficile de se présenter en quelques mots 
seulement… Pour résumer, je suis de 
Strépy-Bracquegnies où j’habite depuis 
toujours, je suis mariée et j’ai une fille de 11 ans 
qui va bientôt entrer en humanités (le temps 
file !). Cela fait 16 ans que je travaille dans le 
secteur pharmaceutique. D’abord en tant que 
déléguée médicale, chez Janssen Cilag. Je 
visitais des médecins généralistes et des spé-
cialistes, principalement en gastro-entérologie. 

Les représentants 
régionaux de Septodont 
chaque jour sur la route

I  L’AUTRE FACETTE DE ... SONIA D’ONOFRIO  

L’autre facette de 

Sonia D’Onofrio 

Cette expérience a été très enrichissante et 
intéressante pour moi. C’est ce qui m’a permis 
de mettre le pied à l’étrier dans ce monde un 
peu particulier. Cela a constitué une étape 
importante dans ma carrière. »

Voilà 6 mois que tu travailles chez Septodont. 
Mais le monde dentaire ne t’était pas inconnu. 
Qu’as-tu fait auparavant ?

« J’ai commencé à travailler dans ce secteur il 
y a dix ans, chez Gaba et GSK. Je ne l’ai jamais 
regretté, c’est un domaine que j’apprécie 

« Je pense que 		
	 BiodentineTM et 		
	 BioRootTM RCS 		
	 sont des produits 	
	 d’avenir »

FICHE PROFESSIONNELLE

• Nom : Sonia D’Onofrio
• Age : 41 ans
• Enfants : 1 
• Domicile : Strépy-Bracquegnies
• Travaille chez Septodont depuis : 2017
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  I  INTERVIEW

beaucoup. J’ai commencé par la prévention. 
Là, j’ai pu développer un riche réseau et 
nouer des contacts fabuleux. Je suis très 
reconnaissante à tous mes contacts pour la 
confiance qu’ils me témoignent depuis toujours 
et pour l’accueil chaleureux qu’ils me réservent. 
Deux aspects que j’apprécie encore plus depuis 
que je travaille chez Septodont. Mon moteur, 
c’est l’empathie, un atout indispensable dans 
ce métier. Je suis flexible et disponible, je 
suis très enthousiaste et j’ai une bonne dose 
d’humour. Enfin, je pense. (rires) »

Comment se sont passés tes premiers mois 
chez Septodont ?

« Le moins que l’on puisse dire, c’est que je ne 
me suis pas ennuyée ! Ces premiers mois ont 
été plutôt positifs ! Mon travail est très diversi-
fié. Autre point agréable, je travaille principale-
ment dans mon secteur précédent, une région 
qui m’est chère, notamment mon Hainaut natal. 
Un autre point qui me plaît énormément, c’est 
la structure de Septodont, l’esprit d’équipe et 
l’ambiance de travail qui y règnent. Le manage-
ment est compétent. Le respect d’autrui y est 
omniprésent, quelle que soit la fonction. En 
outre, Septodont est une société internationale 
avec la flexibilité d’une entreprise locale. » 

Quels sont tes produits préférés chez 
Septodont ?

« Sans hésiter, Biodentine™ et Bioroot™ RCS ! 
Ce sont des incontournables qui se sont fait 
leur place dans les pratiques des dentistes. 
La dentisterie ne cesse de changer. Pour moi, 
ce type de produits est l’avenir. A côté de cela, 
il y a bien sûr les anesthésiques, fleurons de 
Septodont, en qui les praticiens ont toute con-
fiance. J’en profite pour remercier le professeur 
Atash d’avoir pris le temps de témoigner. Sinon, 
j’ai aussi un petit faible pour le RTR®, notre 
substitut osseux : une solution innovante 
promise à un très bel avenir. »

Quel est l’aspect le plus agréable 
de ton travail ?

« Le contact humain, même si ce n’est pas très 
original de le dire. Tous les délégués le disent. 
Mais si ce n’était pas le cas, nous ne ferions 
pas ce métier évidemment. Avec le temps, on 
apprend à connaître nos clients, on partage 
des informations sur nos vies privées, on suit 
l’évolution de nos enfants respectifs, on prend 
des nouvelles. Autre élément important : 
la possibilité de continuer à apprendre. 
Tant Septodont que les dentistes m’appren-

nent beaucoup. Et le lancement de nouveaux 
produits, c’est toujours un grand moment. 
Je déteste m’ennuyer, moi je suis une femme 
d’action ! »

Durant ton temps libre, pratiques-tu 
un sport ?

« Mes journées sont bien remplies mais j’essaie 
de garder du temps pour d’autres choses. 
Notamment pour ma fille, qui adore danser et 
fait du théâtre. Dès que le temps le permet, 
je chausse mes baskets pour aller courir 
le long du canal avec mon chien Attila qui, 
contrairement à moi, est inépuisable. Mon mari, 
qui est un sportif, se moquait parfois de moi. 
Aujourd’hui, je m’entraîne pour les 11 kilomètres 
de La Louvière, du coup, il ne se moque plus. 
(rires) A part ça, je trouve la langue française 
fabuleuse, j’aime lire, écrire, je pourrais passer 
des heures dans un dictionnaire... tant que je 
peux apprendre... »

Dirais-tu de toi que tu es une épicurienne ?

« Tout à fait. Ma famille compte beaucoup pour 
moi. Nous nous retrouvons tous ensemble 
autour d’une grande tablée, nous sortons au 
restaurant. En général, c’est assez animé, on a 
tendance à parler un peu fort ! (rire) J’aime aussi 
recevoir, j’aime prendre soin de nos amis. »

En résumé : La dolce vita donc … Ton 
tempérament italien y est-il pour quelque 
chose ? 

« Je suppose que oui. En tous cas, je n’ai rien 
d’une Suédoise… (rires) »

Retournes-tu encore souvent en Italie ?

« Presque chaque année. Parfois en hiver, 
parfois en été, parfois les 2. J’y allais beaucoup 
plus auparavant parce que mes grands-parents 
y vivaient. J’y ai encore la famille du côté de 
mon père. Nous y retournons cet été. »

Parles-tu italien ?

« Oui, au début, parce qu’il fallait communi-
quer avec ma famille. Enfant, je n’aimais pas, 
je préférais me taire plutôt que devoir parler. 
On ne parlait que français à la maison. Mes 
parents m’ont donc envoyée au cours d’italien... 
pendant 7 ans ! Et aujourd’hui, j’adore parler 
italien ! »

Un dernier mot, en guise de conclusion ?

« Je pense qu’il est important de grandir et 
s’épanouir dans son travail, même si c’est 
parfois moins facile. Sur le plan plus privé, 
j’ai la chance d’être bien entourée, d’avoir des 
personnes sur qui compter. C’est important. 
Carpe Diem donc ! »

Sonia D’Onofrio, interlocutrice des 
dentistes de Hainaut, Bruxelles et 
Brabant wallon
0477 99 74 49 
sdonofrio@septodont.com

« Carpe diem »
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RESTAURATION  I  ACTIVE BIOSILICATE TECHNOLOGY - BIODENTINE™

BIODENTINE™
15 applications
€180,00   €145,00  

Biodentine™ est le premier matériau biocompatible 
et bioactif « tout-en-un » indiqué pour la réparation 
des atteintes dentaires. Biodentine™ stimule la 
reminéralisation dentinaire, préserve la vitalité de 
la pulpe et en favorise la cicatrisation. Dotée de 
propriétés biologiques et mécaniques similaires 
à celles de la dentine naturelle, Biodentine™ la 
remplace avantageusement.

CE 0459, classe III 
Réf. 5470N

BIODENTINE™  	 €260,00   
VIBREUR	 €199,00
Temps de fonctionnement réglable, 
fréquence d’oscillation de 4.500 t/min.

Réf. 8986R

BIODENTINE™ PACK

2 x BIODENTINE™	 (2 x €180,00)  €360,00

	 €280,002 x 15 applications

15 APPLICATIONS

€145,00

OFFRE D’INTRODUCTION

2 x BIODENTINE™	 (2 x €180,00)  €360,00 
2 x 15 applications

VIBREUR	   €260,00

	 €620,00
	 €420,00

2 X
15 APPLICATIONS

€280,00
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DENOMINATION DU MEDICAMENT : 
SEPTANEST NORMAL, 40 mg/ml + 5 microgram/ml, solution injectable 
SEPTANEST SPECIAL, 40 mg/ml + 10 microgram/ml, solution injectable

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
SEPTANEST NORMAL : 1 ml de solution contient 40,000 mg de chlorhydrate d’articaïne et 5 microgram d’adrénali-
ne (équivalent à 0,0091 mg de tartrate d’adrénaline). Une cartouche de 1,8 ml contient 72,000 mg de chlorhydrate 
d’articaïne et 9 microgram d’adrénaline (équivalent à 0,0164 mg de tartrate d’adrénaline). Excipients à effet notoi-
re: chlorure de sodium, métabisulfite de sodium, édétate de sodium, solution d’hydroxyde de sodium. SEPTANEST 
SPECIAL : 1 ml de solution contient 40,000 mg de chlorhydrate d’articaïne et 10 microgram d’adrénaline (équiva-
lent à 0,0182 mg de tartrate d’adrénaline). Une cartouche de 1,8 ml contient 72,000 mg de chlorhydrate d’articaïne 
et 18 microgram d’adrénaline (équivalent à 0,0328 mg de tartrate d’adrénaline). Excipients à effet notoire: chlorure 
de sodium, métabisulfite de sodium, édétate de sodium, solution d’hydroxyde de sodium. 

FORME PHARMACEUTIQUE
Solution injectable. 

INDICATIONS THERAPEUTIQUES 
Anesthésie locale ou loco-régionale en pratique odonto-stomatologique.

POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION 
Réservé à l’adulte et à l’enfant à partir de 4 ans en raison du type d’anesthésie non adapté avant cet âge. 
Posologie 
Adulte: Pour la plupart des interventions courantes, une infiltration de 1,8 ml est suffisante. Dans tous les cas, l’in-
jection devra être faite lentement (1 ml/min environ). Ne pas dépasser la dose de 7 mg de chlorhydrate d’articaïne 
par kilogramme de poids corporel. 
Population pédiatrique (enfant de plus de 4 ans): La quantité injectée dépend de l’âge, du poids de l’enfant et du 
type d’intervention à réaliser. 
 
Tableau 1: Posologie du SEPTANEST NORMAL/SPECIAL chez l’enfant

CONTRE-INDICATIONS
- Hypersensibilité à la substance active ou à des anesthésiques locaux similaires ou à l’un des excipients - 
Troubles de la conduction auriculo-ventriculaire sévères et non appareillés - Epilepsie non contrôlée par un 
traitement - Insuffisance hépatique grave - Porphyrie - Enfant âgé de moins de 4 ans 
- Affections cardiovasculaires : graves (telles que l’infarctus du myocarde récent) ; troubles du rythme ; arythmie 
; maladies cardiaques et ischémiques ; hypertension - Thyréotoxicose 
- Diabète sévère - Patients sous inhibiteurs de la mono-amino-oxydase ou antidépresseurs tricycliques et 
patients présentant une myasthénie grave et un taux de cholinestérase peu élevé (contre-indication relative) - 
Injection intravasculaire.

EFFETS INDESIRABLES
L’articaïne et l’adrénaline peuvent atteindre des concentrations sanguines suffisamment élevées pour entraîner 
des effets indésirables systémiques. Les effets indésirables sont listés ci-dessous par classe organe et par 
fréquence (classification MedDRA). Les fréquences sont définies selon les catégories suivantes : 
Fréquent : ≥ 1/100 et < 1/10 ; Peu fréquent : ≥ 1/1 000 et < 1/100 ; Rare : ≥ 1/10 000 et 
< 1/1 000. Affections du système immunitaire : Rare : réactions allergiques et de façon plus sérieuse, choc 
anaphylactique ; Affections psychiatriques : Rare : nervosité, anxiété ; Affections du système nerveux : Fréquent : 
céphalées, paresthésies, hypoesthésies ; 
Rare : paralysie faciale, épilepsie, vertiges, agitation, désorientation, tremblements ; Affections oculaires : Rare 
: diplopie, mydriase, ptosis, myosis, enophtalmie ; Affections cardiaques : Fréquent : bradycardie, tachycardie ; 
Rare : défaillance cardiovasculaire et arrêt cardiaque ; Affections gastro-intestinales : Peu fréquent : nausées, 
vomissements, diarrhée ; Affections de la peau et du tissu sous-cutané : Fréquent : oedème facial ; Peu fréquent: 
prurit ; Rare : angiœdème, nécrose tissulaire ; Affections vasculaires : Fréquent : chute de la pression artérielle ; 
Peu fréquent : élévation de la pression artérielle.
Une prolongation de l’interruption de la transmission de l’influx nerveux (effet pharmacologique du produit) peut 
être observée après l’administration d’articaïne. La disparition des symptômes sensitifs se fait habituellement en 
huit semaines. 
Déclaration des effets indésirables suspectés
La déclaration des effets indésirables suspectés après autorisation du médicament est importante. Elle permet 
une surveillance continue du rapport bénéfice/risque du médicament. Les professionnels de santé déclarent tout 
effet indésirable suspecté via : Agence fédérale des médicaments et des produits de santé, Division Vigilance, 
EUROSTATION II, Place Victor Horta, 40/ 40, B-1060 Bruxelles
Site internet: www.afmps.be, e-mail: adversedrugreactions@fagg-afmps.be

adversedrugreactions@fagg-afmps.beTITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE 
SEPTODONT NV-SA, Grondwetlaan 87 Avenue de la Constitution, B-1083 Brussel / Bruxelles / Brüssel 

NUMERO D’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE
SEPTANEST NORMAL: Belgique : BE 152765 Luxembourg : 2011091285 SEPTANEST SPECIAL: Belgique : BE 152661 
Luxembourg : 2011091284 

MODE DE DELIVRANCE 
Médicaments soumis à prescription médicale 

DATE DE DERNIERE MISE A JOUR
février 2016 

DATE D’APPROBATION
04/2016 

Poids de l’enfant 20 kg 30 kg 40 kg

Dose maximale :
0,18 ml/kg

3,6 ml 
2 cartouches 

5,4 ml 
3 cartouches

7,2 ml
4 cartouches

Dose moyenne 
recommandée en 
cartouche de 1,8 ml

Procédure simple
0,06 ml/kg 

1,2 ml 
2/3 d’une cartouche

1,8 ml 
1 cartouche

2,4 ml 
1,3 cartouche

Procédure complexe
0,07 ml/kg

1,4 ml 
3/4 d’une cartouche

2,1 ml 
1,2 cartouche

1,5 ml
1,5 cartouche

PAIN MANAGEMENT  I  ANESTHESIQUES INJECTABLES

L‘Arrêté royal du 14 décembre 2006 concernant les médicaments à usage humain et vétérinaire, la distribution de médicaments s’ef fectue exclusivement via les pharmacies d’of ficines (AFMPS).

SEPTANEST SPECIAL
Articaïne 4% - Adrénaline 1/100.000
Cartouches 1,8 ml
€33,60

SEPTANEST NORMAL
Articaïne 4% - Adrénaline 1/200.000
Cartouches 1,8 ml
€33,60

Boîte avec 5 sachets blister de 10 cartouches de 1,8 ml
Chlorydrate d’articaïne 72,000 mg - Adrénaline 0,018 mg
Anesthésie locale ou loco-régionale dans les cabinets odonto-stomatologiques
Cartouches 100% exemptes de latex, stérilisation finale, sachets blister de 
10 cartouches
Réf. 3879I

Boîte avec 5 sachets blister de 10 cartouches de 1,8 ml
Chlorydrate d’articaïne 72,000 mg - Adrénaline 0,009 mg
Anesthésie locale ou loco-régionale dans les cabinets odonto-stomatologiques
Cartouches 100% exemptes de latex, stérilisation finale, sachets blister de 
10 cartouches
Réf. 3914R

5 blisters de 
10 cartouches

5 blisters de 
10 cartouches

Demandez nos offres spéciales
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CONTACTEZ-NOUS POUR PLUS D’INFORMATIONS
SUR NOS ANESTHESIQUES



PAIN MANAGEMENT  I  ANESTHESIQUES INJECTABLES

LIGNOSPAN 2%
Lidocaïne 2% - Adrénaline 1/80.000 (EPINEPHRINE)
Cartouches 1,8 ml
€33,60

DENOMINATION DU MEDICAMENT
LIGNOSPAN 20 mg/ml + 0,0125 mg/ml solution injectable.

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
1 ml de solution contient 20 mg de chlorhydrate de lidocaïne anhydre (équivalent à 21,34 mg de chlorhydrate de 
lidocaïne) et 12,5 microgrammes d’épinéphrine (équivalent à 22,7 microgrammes de tartrate d’épinéphrine).
Excipient à effet notoire : métabisulfite de potassium.
Autres excipients : Chlorure de sodium, métabisulfite de potassium (E224), édétate de sodium, solution d’hydroxy-
de de sodium à 35 %, eau pour préparations injectables.

FORME PHARMACEUTIQUE
Solution injectable.

INDICATIONS THERAPEUTIQUES
Anesthésie locale pour usage stomatologique et dentaire.
Anesthésie d’infiltration et anesthésie de conduction.
Peut être utilisé comme anesthésique de surface des muqueuses: un badigeonnage avec la solution injectable 
supprime la douleur de la piqûre et le réflexe pharyngien.

LIGNOSPAN est utilisé dans toutes les interventions de routine. Il est à utiliser chez les sujets pour lesquels la 
noradrénaline est contre-indiquée.

LIGNOSPAN est indiqué chez l’ adulte, l’ enfant et l’adolescent.

POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION
LIGNOSPAN est indiqué chez l‘adulte et l‘enfant.

Posologie
Adultes
La quantité à injecter sera adaptée en fonction de l’importance de l’intervention. En règle générale, une cartou-
che est suffisante; pour des interventions plus longues, 2 à 3 cartouches peuvent être utilisées. Ne pas dépasser 
300 mg (# 4,5 mg/kg) de chlorhydrate de lidocaïne par séance.
Population pédiatrique
Une attention particulière doit être portée lorsque le traitement est réalisé chez l’enfant de moins de 4 ans.
La quantité à injecter dépend de l’âge, du poids de l’enfant ainsi que du type d’intervention à réaliser. 
La technique d’anesthésie doit être sélectionnée avec soin. Les techniques douloureuses d’anesthésie doivent 
être évitées. Le comportement de l’enfant pendant le traitement doit être surveillé attentivement.
La dose moyenne à utiliser est de 20 à 30 mg de chlorhydrate de lidocaïne par séance. 
La dose en mg de chlorhydrate de lidocaïne que l’on peut administrer chez l’enfant peut également être calculée 
comme suit : poids de l’enfant (en kilogramme) x 1,33
Ne pas dépasser la dose de 5 mg de chlorhydrate de lidocaïne par kilogramme de poids corporel. 
Sujet âgé
Réduction de moitié de la dose réservée à l’adulte.

La lidocaïne est métabolisée par le foie. Réduire les doses chez les patients avec insuffisance hépatique sévère.

Réduire les doses en cas d’hypoxie, d’hyperkaliémie ou d’acidose métabolique.

Mode d’administration
Injection locale ou régionale intra-buccale sous muqueuse.
Des réactions toxiques peuvent être associées aux injections intravasculaires accidentelles. Vérifier qu’il n’y 
a pas d’effraction vasculaire par des tests d’aspiration répétés, en particulier lors d’anesthésie loco-régionale 
(tronculaire).

La vitesse d’injection ne doit pas dépasser 1 ml/minute.

LIGNOSPAN ne doit pas être mélangé avec d’autres préparations injectables.

Boîte avec 5 sachets blister de 10 cartouches de 1,8 ml
Chlorhydrate de lidocaïne 36,000 mg - Adrénaline 0,0225 mg
Anesthésie locale pour usage en stomatologie ou dentisterie
Cartouches 100% exemptes de latex, stérilisation finale, sachets blister de 
10 cartouches
Réf. 3406D

CONTRE-INDICATIONS
- Hypersensibilité aux substances actives ou à l’un des excipients
- Patients connus pour hypersensibilité aux sulfites,
- Epilepsie non contrôlée,
- Hypertension grave non contrôlée ou maladie coronarienne évolutive,
- Patients traités par la guanéthidine et médicaments apparentés,
- Troubles de la conduction auriculo-ventriculaire graves et non appareillés,
- Porphyrie aiguë intermittente,
- Troubles cardiovasculaires : arythmies, ischémie, hypertension,
- Thyréotoxicose,
- Diabète grave,
- Patients soumis à des traitements généraux par les I.M.A.O. ou les antidépresseurs tricycliques.

Remarques: les territoires dotés d’une circulation terminale, tels que les doigts, les orteils, le nez, les oreilles et le 
pénis ne peuvent être anesthésiés avec l’un de ces deux produits étant donné la présence du vasoconstricteur.

EFFETS INDESIRABLES
a) Résumé du profil de sécurité
Les effets indésirables provoqués par l’administration de lidocaïne associée à l’adrénaline sont similaires à ceux 
observés avec d’autres anesthésiques locaux amides associés à des vasoconstricteurs. Ces effets indésirables 
dépendent, en général, de la dose administrée et peuvent être dus à des concentrations plasmatiques élevées 
causées par un surdosage, une absorption rapide ou une injection intravasculaire accidentelle. Ils peuvent aussi 
résulter d’une hypersensibilité, d’une idiosyncrasie, ou d’une diminution de la tolérance du patient.
Les effets indésirables graves sont généralement systémiques. La présence d’adrénaline augmente le profil de 
sécurité du produit en raison de ses propriétés sympathomimétiques.
b) Tableau des effets indésirables
Les effets indésirables signalés proviennent de rapports spontanés et d’articles bibliographiques.
La classification des fréquences est conforme à la convention: très fréquent (≥1/10), Fréquent (≥1/100 mais <1/10), 
peu fréquent (≥1/1,000 mais <1/100), rare (≥1/10,000 mais <1/1,000) et Très rare (<1/10,000).
Fréquence “Indéterminée”: “Indéterminée (ne peut être estimée sur la base des données disponibles)”.
La gravité des effets indésirables est classée de 1 à 3 (du plus grave au moins grave) dans le tableau suivant:

Classes de sytème d’organes selon le système MedDRA Fréquences Effets Indésirables
Affections du système immunitaire Rare Hypersensibilité

Allergie
réactions anaphylactiques 
Oedème facial
Bronchosténose

Affections psychiatriques Indéterminée Anxiété/Nervosité/Tension
Appréhension

Affections du système nerveux Fréquent 1. Paresthésie
 Hyperesthésie
2. Céphalées (maux de tête)
 Vertige (étourdissement)
 Tremblements

Indéterminée Présyncope, syncope
Logorrhée
Agitation
Ataxie

Affections oculaires Indéterminée Nystagmus
Amblyopie

Affections de l’oreille et du labyrinthe Indéterminée Bourdonnements d’oreille
Affections cardiaques Fréquent Palpitations

Rare Tachycardie
Troubles de la conduction (bloc auriculo-ven-
triculaire)
Bradycardie

Indéterminée Arrêt cardiaque
Troubles du rythme (extrasystoles ventriculaires, 
fibrillation ventriculaire)

Affections vasculaires Fréquent Hypotension artérielle (qui peut conduire à un 
collapsus)
Hypertension
Pâleur

Affections respiratoires, thoraciques et médiastinales Fréquent Dyspnée (difficultés respiratoires)
Indéterminée 1. Apnée (arrêt respiratoire)

2. Tachypnée
Bradypnée
3. Baillements

Affections gastrointestinales Rare Nausées
Indéterminée Gingivite

Affections musculo-squelettiques et systémiques Indéterminée Tétanie
Troubles généraux et anomalies au site d’administration Peu fréquent Asthénie (faiblesse)

Douleur dentaires
Indéterminée Infection

Déclaration des effets indésirables suspectés
La déclaration des effets indésirables suspectés après autorisation du médicament est importante. Elle permet 
une surveillance continue du rapport bénéfice/risque du médicament. Les professionnels de santé déclarent tout 
effet indésirable suspecté via :

Agence fédérale des médicaments et des produits de santé
Division Vigilance
EUROSTATION II
Place Victor Horta, 40/ 40
B-1060 Bruxelles
Site internet: www.afmps.be
e-mail: adversedrugreactions@fagg-afmps.be

TITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE
SEPTODONT NV-SA
Grondwetlaan 87 Avenue de la Constitution 
B-1083 Brussel / Bruxelles / Brüssel

NUMERO D’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE
Belgique : BE160352
Luxembourg : 2007070018

MODE DE DELIVRANCE
Médicament soumis à prescription médicale.

DATE D’APPROBATION RCP
01/2014

5 blisters de 
10 cartouches

L‘Arrêté royal du 14 décembre 2006 concernant les médicaments à usage humain et vétérinaire, la distribution de médicaments s’ef fectue exclusivement via les pharmacies d’of ficines (AFMPS).8

CONTACTEZ-NOUS POUR PLUS D’INFORMATIONS
SUR NOS ANESTHESIQUES



PAIN MANAGEMENT  I  ANESTHESIQUES INJECTABLES

SCANDONEST 3%
Mépivacaïne 3% - sans vasoconstricteur 
Cartouches 1,8 ml
€33,60

DENOMINATION DU MEDICAMENT
SCANDONEST 3 % SANS VASOCONSTRICTEUR, solution injectable 

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
1 ml de solution injectable contient 30,00 mg de chlorhydrate de mépivacaïne. Une cartouche de 1,8 ml contient 
54,00 mg de chlorhydrate de mépivacaïne. Excipients : Chlorure de sodium, solution d’hydroxyde de sodium, eau 
pour préparations injectables. 

FORME PHARMACEUTIQUE Solution injectable. Solution limpide et incolore. 

INDICATIONS THERAPEUTIQUES 
Anesthésie locale et régionale (tronculaire) pour usage stomatologique et dentaire. Recommandé d’une manière 
générale chez tous les patients pour les interventions courantes. Peut être utilisé comme anesthésique de sur-
face des muqueuses : un badigeonnage avec la solution injectable supprime la douleur de la piqûre et le réflexe 
pharyngien. Cet anesthésique sera également choisi pour tous les sujets chez lesquels un vasoconstricteur est 
contre-indiqué. 

POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION
Posologie Pour un maximum d’efficacité et pour le confort du malade, il est conseillé de faire tiédir la solution 
anesthésique et de procéder à une injection lente (ne pas dépasser 0,5 ml/15 sec soit une cartouche par minute). 
Pour les adultes : La dose moyenne à injecter sera d’une demi-cartouche pour les interventions courantes; pour 
les interventions longues et difficiles, cette dose pourra atteindre une cartouche et demie, avec un maximum de 
deux cartouches. Population pédiatrique : Enfants de 4 ans (poids corporel d’environ 20 kg) et plus (voir section 
“CONTRE-INDICATIONS”.) Dose thérapeutique recommandée : La quantité à injecter doit être déterminée en foncti-
on de l’âge et du poids de l’enfant, et de l’ampleur de l’intervention à réaliser. La dose moyenne est de 0,75 mg/kg 
= 0.025ml de solution de mépivacaïne par kg de poids corporel. Dose maximale recommandée : Ne pas dépasser 
l’équivalent de 3 mg de mépivacaïne / kg (0.1ml de mépivacaïne / kg) de poids corporel. 

Mode d’administration De façon à éviter l’injection intravasculaire, aspirer systématiquement avant toute 
injection pour s’assurer que la pointe de l’aiguille n’est pas dans la lumière d’un vaisseau. 

CONTRE-INDICATIONS
Ce médicament est contre-indiqué en cas d’hypersensibilité aux anesthésiques locaux à fonction amide ou à l’un 
des excipients de la préparation. - patient avec antécédent d’hyperthermie maligne; - troubles de la conduction 
auriculo-ventriculaire sévères et non appareillés; - épilepsie non contrôlée par un traitement; - porphyrie aigüe 
intermittente; enfant de moins de 4 ans (poids corporel d’environ 20 kg). 

EFFETS INDESIRABLES
Comme avec tous les anesthésiques utilisés en odontostomatologie, des lipothymies peuvent survenir. En cas de 
surdosage ou chez certains patients prédisposés, les signes cliniques suivants peuvent être observés : - sur le sys-
tème nerveux central : nervosité, agitation, bâillement, tremblements, appréhension, nystagmus, logorrhées, cép-
halées, nausées, bourdonnements d’oreille. Ces signes d’appel nécessitent de demander au patient d’hyperventiler, 
ainsi qu’une surveillance attentive pour prévenir une éventuelle aggravation avec convulsions puis dépression du 
SNC; - sur le système respiratoire : tachypnée puis bradypnée pouvant conduire à une apnée; - sur le système car-
diovasculaire : tachycardie, bradycardie, dépression cardio-vasculaire avec hypotension artérielle pouvant aboutir 
à un collapsus, troubles du rythme (extrasystoles ventriculaires, fibrillation ventriculaire), trouble de la conduction 
(bloc auriculo-ventriculaire). Ces manifestations cardiaques peuvent conduire à un arrêt cardiaque. 

TITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE
SEPTODONT NV-SA, Grondwetlaan 87 Avenue de la Constitution, B-1083 Brussel / Bruxelles / Brüssel 

NUMERO D’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE: Belgique : BE035944 Luxembourg : 2006110007 

STATUT LEGAL DE DELIVRANCE Médicament soumis à prescription médicale. 

DATE DE DERNIERE MISE A JOUR  mai 2011 

DATE D’APPROBATION  12/2011

Boîte avec 5 sachets blister de 10 cartouches de 1,8 ml
Chlorhydrate de mépivacaïne 54,000 mg
Anesthésie locale pour usage en stomatologie ou dentisterie
Cartouches 100% exemptes de latex, stérilisation finale, sachets blister de 
10 cartouches
Réf. 3438J

PACK 
INJECTION 

3

€329,00

10 x ANESTHESIQUES au choix	 €336,00 

5 x SEPTOJECT® XL 	 €63,50 

€399,50

10 x ANESTHESIQUES au choix	 €336,00 

5 x SEPTOJECT® 	 €53,00 

€389,00

10 x ANESTHESIQUES au choix	 €336,00 

5 x SEPTOJECT® EVOLUTION 	   €74,50 

€410,50

PACK 
INJECTION 

1

€299,00

PACK 
INJECTION 

2

€319,00

Biseau-scalpel 

Diamètre interne plus large

Le tranchant qui se voit

5 blisters de 
10 cartouches
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SUR NOS ANESTHESIQUES



PAIN MANAGEMENT  I  ANESTHESIQUES NON INJECTABLES

L‘Arrêté royal du 14 décembre 2006 concernant les médicaments à usage humain et vétérinaire, la distribution de médicaments s’ef fectue exclusivement via les pharmacies d’of ficines (AFMPS).

XYLONOR PELLETS
Pellets pour anesthésie de surface
€67,90

XYLONOR SPRAY
Spray pour anesthésie de surface
€40,30

DENOMINATION DU MEDICAMENT
XYLONOR Pellets 50 mg/ml + 1,5 mg/ml tampons 
imprégnés 

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
1 ml de solution contient 50 mg de lidocaïne et 1,5 mg 
de cétrimide. 
Excipients: propylène glycol, saccharine, arôme 
naturel de menthe, glycérol, eau purifiée.

FORME PHARMACEUTIQUE 
Tampons imprégnés 

INDICATIONS THERAPEUTIQUES
- �Insensibilisation et désinfection des muqueuses 

avant injections.
- �Anesthésie superficielle pour l’avulsion des dents 

de lait.
- �Extraction des dents pyorrhéiques.
- �Ajustage des bagues de couronnes et pose de 

bridges.
- �Suppression des réflexes dans les prises d’em-

preintes.
- �Débridement d’abcès sous-muqueux.
- �Ablation du tartre dentaire.

XYLONOR Pellets est indiqué chez les adultes, et chez 
les enfants et adolescents âgés de 6 à 18 ans.

POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION 
Posologie 
Quantité moyenne mise en jeu lors d’une application : 
127,8 mg de solution.
Mode d’administration 
Voie buccogingivale. 
Prélever un tampon imprégné et l’appliquer sur les 
muqueuses séchées.
Produit exclusivement réservé à l’usage professionnel 
en odontologie.

CONTRE-INDICATIONS
- �Hypersensibilité aux substances actives ou à l’un des 

excipients mentionnés à la rubrique 6.1 Ce produit 
ne doit pas être administré aux enfants de moins 
de six ans.

EFFETS INDESIRABLES
Risque de réaction allergique chez les sujets sensibi-
lisés à l’un des constituants de la préparation.
XYLONOR Pellets est un produit destiné à être appliqué 
localement sur les muqueuses buccales.
Les quantités généralement mises en jeu sont d’en-
viron 50 mg par tampon imprégné, ce qui correspond 
à une concentration en lidocaïne d’environ 0,25 mg. 
Nous nous trouvons donc bien en dessous de la 
posologie maximale admise : 3 mg/kg.

Les risques allergiques dûs aux anesthésiques locaux 
du type amino-amide sont exceptionnels.
Après administration par voie orale, le cétrimide, com-
me les autres ammoniums quaternaires, entraîne des 
nausées et des vomissements. Il possède une action 
relaxante sur les muscles, due à un phénomène de 
dépolarisation. Ceci peut entraîner dyspnée et cyano-
se par paralysie des muscles respiratoires, pouvant 
aller jusqu’à l’asphyxie. La dose mortelle (DL50) chez 
la souris par voie orale est comprise entre 1 et 3 g .
Le cétrimide peut parfois entraîner des réactions aller-
giques. Il s’agit cependant d’un phénomène très rare.

Déclaration des effets indésirables suspectés
La déclaration des effets indésirables suspectés après 
autorisation du médicament est importante. Elle per-
met une surveillance continue du rapport bénéfice/
risque du médicament. Les professionnels de santé 
déclarent tout effet indésirable suspecté via :

Agence fédérale des médicaments et des produits 
de santé
Division Vigilance
EUROSTATION II
Place Victor Horta, 40/ 40
B-1060 Bruxelles
Site internet: www.afmps.be
e-mail: adversedrugreactions@fagg-afmps.be

TITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE 
MARCHE 
SEPTODONT NV-SA - 87 Avenue de la Constitution - 
B-1083 Bruxelles 

NUMERO D’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE
Belgique :BE163326
Luxembourg : 2013120677

MODE DE DELIVRANCE
Médicament soumis à prescription médicale.

DATE D’APPROBATION 
26/03/2014

DENOMINATION DU MEDICAMENT
XYLONOR SPRAY 150 mg/g + 1,5 mg/g solution pour 
pulvérisation buccale 

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
1 g de solution contient 150 mg de lidocaïne et 1,5 mg 
de cétrimide. Chaque pulvérisation délivre une dose 
de 10 mg de lidocaine et 0,1 mg de cétrimide.
Excipients : dipropylène glycol, saccharine, arôme 
naturel de menthe, éthanol 96 %

FORME PHARMACEUTIQUE 
Solution pour pulvérisation buccale . 

INDICATIONS THERAPEUTIQUES
- �Insensibilisation et désinfection des muqueuses 

avant injection d’une solution anesthésique locale.
- �Anesthésie superficielle pour l’avulsion des dents 

de lait.
- �Extraction des dents présentant une parodontite 

évoluée.
- �Anesthésie avant ajustage des bagues de prothèse 

et bagues d’orthodontie, de couronnes et pose de 
bridge.

- �Suppression des réflexes lors des prises d’em-
preintes.

- �Incision et débridement d’abcès superficiel.
- �Ablation du tartre juxta-gingival.

Xylonor Spray est indiqué chez les adultes, et chez les 
enfants et adolescents âgés de 6 à 18 ans.

POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION
Posologie 
Chaque pulvérisation délivre une dose contenant 
environ 10 mg de lidocaïne base et couvre une surface 
de 1 cm de diamètre environ. On pourra répéter cette 
opération en 4 ou 5 emplacements différents de la 
muqueuse buccale, au cours de la même séance. 
Chez l’adulte, ne pas dépasser la dose maximale de 
1,6 g de solution, soit environ 20 pressions, pour une 
anesthésie. 
Population pédiatrique 
La posologie maximale chez l’enfant de plus de 6 ans 
est de 3 mg/kg.
Ne pas utiliser chez les enfants de moins de 6 ans.
Mode d’administration 
Voie buccogingivale.
Ôter le capuchon placé au sommet du flacon et adap-
ter le diffuseur sur le tube métallique, en appuyant à 
fond; laisser remonter le diffuseur, puis appuyer deux 
ou trois fois verticalement pour purger la canule.
Placer l’extrémité de la canule à environ 2 cm de la 
partie à anesthésier, puis appuyer sur le diffuseur 
dans l’axe du flacon.
Remarque: Après application de l’anesthésique sur 
la muqueuse, il est important de veiller à ce que le 
patient élimine dans le crachoir l’excès de produit afin 
de ne pas avaler.

CONTRE-INDICATIONS
- Réactions allergiques aux anesthésiques locaux à 
liaison amide.
- Hypersensibilité aux substances actives ou à l’un des 
excipients mentionnés à la rubrique 6.1.
- Infection ou traumatisme dans la zone d’application
- Porphyrie
- Enfant de moins de 6 ans

EFFETS INDESIRABLES
Risque de réaction allergique (rash, urticaire, 
angioedème) chez les sujets sensibilisés aux 
anesthésiques de type amide, au cétrimide ou à un 
autre constituant de la préparation.

L’absorption orale de cétrimide peut entraîner des 
nausées et des vomissements.

Déclaration des effets indésirables suspectés
La déclaration des effets indésirables suspectés après 
autorisation du médicament est importante. Elle per-
met une surveillance continue du rapport bénéfice/
risque du médicament. Les professionnels de santé 
déclarent tout effet indésirable suspecté via :

Agence fédérale des médicaments et des produits 
de santé
Division Vigilance
EUROSTATION II
Place Victor Horta, 40/ 40
B-1060 Bruxelles
Site internet: www.afmps.be
e-mail: adversedrugreactions@fagg-afmps.be

TITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE 
MARCHE 
SEPTODONT NV-SA, Grondwetlaan 87 Avenue de la 
Constitution, B-1083 Brussel / Bruxelles / Brüssel 

NUMERO(S) D’AUTORISATION DE MISE SUR LE 
MARCHE
Belgique : BE036005 Luxembourg : 1987020129

MODE DE DELIVRANCE
Geneesmiddel op medisch voorschrift.

DATE D‘APPROBATION 
26/03/2014

1 pellet de coton contient 11,25 mg de lidocaïne
1 emballage contient 200 pellets
Réf. 3180L

Applications:
- �Insensibilisation et désinfection des muqueuses  

avant injection d’une solution anesthésique locale
- Anesthésie superficielle pour l’avulsion des dents de lait
- �Anesthésie locale avant ajustage des bagues de prothèse  

et bagues d’orthodontie, de couronnes et pose de bridge
- Ablation du tartre juxta-gingival

Solution (lidocaïne) pour usage local présentée en flacon pulvérisateur de 36 g 
Réf. 3308J
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PAIN MANAGEMENT  I  ANESTHESIQUES NON INJECTABLES

Gestion de la douleur 
et anesthésie de 
contact : un win-win 
pour le dentiste et le 
patient
De nombreuses personnes ont peur d’aller chez le dentiste à 
cause d’un traitement subi par le passé qui les a beaucoup 
fait souffrir. Certains ont même développé une véritable 
phobie qui conduit à un comportement irrationnel pendant 
une intervention. Une gestion efficace de la douleur est le 
meilleur moyen d’aider les patients à vaincre leur peur. Et c’est 
aussi pour le patient un critère déterminant dans le choix du 
dentiste traitant. 

La gestion de la douleur est une priorité absolue pour 
Septodont. Outre un vaste assortiment d’anesthésiques 
locaux injectables, d’aiguilles et de seringues, Septodont 
propose des produits novateurs pour l’anesthésie de contact 
qui procurent soulagement et confort aux patients. 

En plus de la diminution de la douleur physique, l’anesthésie 
de contact a aussi un effet psychologique : elle réduit la peur 
de l’injection, ce qui rend le patient plus détendu et vous 
permet de réaliser l’intervention avec davantage de contrôle. 
Lisez aussi l’interview du professeur Atash à la page 14-15 et 
découvrez comment il fait la différence grâce à l’anesthésie 
de contact.

DENOMINATION DU MEDICAMENT
Xogel Adulte 50 mg + 1,5 mg/g, gel gingival
Xogel Enfant 50 mg +1,5 mg/g, gel gingival

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE 
1g de Xogel Adulte ou de Xogel Enfant contient 50 mg 
de lidocaïne et 1,5 mg de cétrimide.

Excipients : 
XOGEL ADULTE : 
Saccharine,
Macrogol 4000, 
Macrogol 300, 
Arôme naturel menthe.
XOGEL ENFANT : 
Saccharine, 
Macrogol 4000, 
Macrogol 300, 
Arôme artificiel cerise. 

FORME PHARMACEUTIQUE
Gel gingival.

Xogel Adulte : gel incolore, translucide, à odeur de 
menthe.
Xogel Enfant : gel incolore, translucide, à odeur de 
cerise.

INDICATIONS THERAPEUTIQUES
Xogel Adulte et Enfant sont indiqués pour l’anesthésie 
locale des muqueuses buccales.
Xogel Adulte et Enfant sont indiqués chez les adultes, 
et chez les enfants et adolescents âgés de 6 à 18 ans.

POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION
Réservé à l’usage professionnel en art dentaire.

L’application du Xogel Adulte ou Enfant, gel gingival 
doit s’effectuer sur une muqueuse préalablement 
séchée.

Le gel est appliqué selon l’indication visée au moyen 
d’une boulette de coton à raison de 0,10 à 0,20 g de 
produit fini par application, soit 5 à 10 mg de lidocaïne 
par application.

La dose maximale journalière administrable ne doit 
pas dépasser 3mg/kg de lidocaïne. Chez un adulte 
de 70 kg, cette dose maximale représente 200 mg de 
lidocaïne base, soit 4 g de gel à 5 %.

La dose maximale devra être recalculée à partir de 
cette base dans certains cas particuliers de personnes 
présentant un mauvais état général.

Xogel Adulte ou Enfant ne doit pas être utilisé chez 
l’enfant en dessous de 6 ans compte tenu de la 
présence de lidocaïne.

CONTRE-INDICATIONS
-	 Hypersensibilité aux substances actives ou à l’un 

des excipients
-	 Infection ou traumatisme important dans la zone 

d’application.
-	 Porphyrie.
-	 Ne pas utiliser chez l’enfant en dessous de 6 ans 

(présence de lidocaïne).

EFFETS INDESIRABLES
Risque de réactions allergiques chez les sujets 
sensibilisés aux anesthésiques de type amide, au 
cétrimide ou à sa classe chimique, ou à l’un des autres 
constituants de la préparation.

L’absorption orale de cétrimide peut entraîner des 
nausées et des vomissements. Il possède une action 
relaxante sur les muscles qui est due à un phénomène 
de dépolarisation. Ceci peut entraîner dyspnée et 
cyanose par paralysie des muscles respiratoires 
pouvant aller jusqu’à l’asphyxie.

Déclaration des effets indésirables suspectés
La déclaration des effets indésirables suspectés après 
autorisation du médicament est importante. Elle per-
met une surveillance continue du rapport bénéfice/
risque du médicament. Les professionnels de santé 
déclarent tout effet indésirable suspecté via 

Agence fédérale des médicaments et des produits 
de santé
Division Vigilance
EUROSTATION II
Place Victor Horta, 40/ 40
B-1060 Bruxelles
Site internet: www.afmps.be
e-mail: adversedrugreactions@fagg-afmps.be

TITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE 
MARCHE
SEPTODONT NV-SA
Grondwetlaan 87 Avenue de la Constitution 
B-1083 Brussel / Bruxelles / Brüssel

NUMERO(S) D’AUTORISATION DE MISE SUR LE 
MARCHE
XOGEL ADULTE : Belgique : BE188535 
	 Luxembourg : 2010080839
XOGEL ENFANT : Belgique : BE188526
	 Luxembourg : 2010080838

MODE DE DELIVRANCE
Délivrance libre. Ces médicaments sont réservés à 
l’utilisation professionnelle en art dentaire.

DATE D’APPROBATION DU TEXTE
05/2016

XOGEL
Anesthésie locale des muqueuses buccales à base de 5% de lidocaïne. 
€67,90

XOGEL
ENFANT
Arôme CERISE
Réf. 8665I

XOGEL
ADULTE
Arôme MENTHE
Réf. 8666J

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- �La forme ‘gel’ permet au principe actif de rester au contact de la muqueuse 

suffisamment longtemps pour une activité optimale.
- �Action rapide : anesthésie obtenue en 2 à 5 minutes.
- �Améliore significativement le confort des patients.
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Référence Taille Diamètre

5286L long - 35 mm 27 G

5280F x court - 12 mm 30 G

5282H court - 21 mm 30 G

5283I court - 25 mm 30 G

ACCIDENTS DE PIQURES

•  Près de 35 pour cent des accidents de piqûres 
survenant dans un cabinet dentaire sont dus à une aiguille 
d’anesthésie. C’est ce qui ressort d’une enquête réalisée pour le premier
semestre 2017 par VaccinatieZorg, l’organisateur de KNMT-PrikPunt.

•  Avec près de 12 pour cent, les curettes et détartreurs arrivent en 
deuxième position parmi les causes des accidents de piqûres. 

•  La troisième position est occupée par la fraise, avec 8 pour cent.

L’enquête révèle qu’il existe différentes causes aux incidents par piqûre, 
coupure, morsure, griffure ou éclaboussure subis par les collaborateurs 
des cabinets dentaires. Dans près d’un quart des cas, le recapuchon-
nage est la cause de l’incident. Le manque de concentration lors du 
traitement, du nettoyage et du rangement représente aussi une cause 
importante. Des surfaces tranchantes qui font saillie sont aussi souvent à 
l’origine des accidents de piqûres ou de coupures. 

Regardez la nouvelle vidéo de 
démonstration du produit sur 
notre chaîne YouTube :

www.youtube.com/
user/septodontbelgique

Source : KNMT Prikpunt – Pays-Bas *Septodont est la seule entreprise qui produit annuellement plus de 500 millions de carpules dentaires. 

35%
12%

8%

ACCIDENTS DE PIQURES 
ET DES SOLUTIONS 
SIMPLES

PAIN MANAGEMENT  I  DISPOSITIFS SECURISES – ULTRA SAFETY PLUS

SOLUTIONS SIMPLES

En tant que leader mondial* de l’anesthésie dentaire, Septodont 
répond à la demande croissante de solutions sûres et simples pour 
satisfaire aux nouvelles recommandations de sécurité. 

Au cours des années précédentes, Ultra Safety Plus a dé-
montré son efficacité et sa facilité d’utilisation et est devenu le 
standard dans la prévention des piqûres accidentelles pour chaque 
procédure d’anesthésie dentaire.

Ultra Safety Plus XL est disponible avec un grand assortiment d’ai-
guilles, de plus vous pouvez choisir entre l’utilisation d’une poignée 
autoclavable ou une poignée entièrement stérile à usage unique. Il 
peut aussi convenir à chaque type d’injection. Ultra Safety Plus est 
pourvu de manière standard de l’aiguille Septoject XL. 

ULTRA SAFETY PLUS XL
Ultra Safety Plus a démontré l’éfficacité dans la prévention des piqûres 
accidentelles pour chaque procédure d’anesthésie dentaire. 
Ultra Safety Plus est pourvu de manière standard de l’aiguille Septoject® XL. 
Boîte de 100 aiguilles sécurisées et stériles à usage unique + 1 poignée noire 
autoclavable

Par boîte 
€33,50
A partir de 6 boîtes 
€28,50

€167,50
€37,50

CE 0086, classe IIa

5 boîtes Ultra Safety Plus XL 

+ 5 poignées autoclavables

€205,00

OFFRE 
D’INTRODUCTION

€149,00

POIGNEE EN INOX POUR ULTRA SAFETY PLUS XL
Autoclavable et adaptée à la thermo-désinfection pour Ultra Safety Plus XL

€87,50
€69,00

POIGNEES STERILES POUR ULTRA SAFETY PLUS XL
1 boîte contient 50 poignées stériles (blanches)

€39,50
€32,00

Classe I
Réf. 5449S

Classe I
Réf. 2211K	 auto-aspiration
Réf. 8938V	 aspiration active
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Référence Taille Diamètre Code Couleur

2028L X court - 12 mm 30 G

2219J court - 21 mm 30 G

2027K court - 25 mm 30 G

1983Z court - 21 mm 27 G

2220K long - 35 mm 27 G

2653B long - 42 mm 27 G

Aiguilles 
Septoject

MANAGING
PA I N  F O R
YO U R
PRACTICE

Référence Taille Diamètre Code Couleur

1603J X court - 12 mm 30 G

1601H court - 21 mm 30 G

0430T court - 25 mm 30 G

0432V court - 21 mm 27 G

1600G long - 35 mm 27 G

Référence Taille Diamètre Code Couleur

5748E court - 9 mm 30 G

5749F court - 16 mm 30 G

5750G court - 25 mm 30 G

5984G X court - 9 mm 27 G

5985H court - 16 mm 27 G

5751H court - 25 mm 27 G

SEPTOJECT® XL
Diamètre interne plus large pour un meilleur confort

Par boîte 
€12,70

SEPTOJECT® EVOLUTION
Biseau-scalpel pour une meilleure maîtrise et une 
meilleure précision 
Par boîte 
€14,90

SEPTOJECT®
Le tranchant qui se voit

Par boîte 
€10,60

CARACTERISTIQUES ET AVANTAGES
- �Confort : le diamètre interne plus large nécessite moins 

d’effort pour injecter, même dans les tissus denses
- �Confort : flux local d’anesthésique avec moins de 

pression
- �Flexibilité accrue grâce aux parois plus fines.
- �Amélioration de l’aspiration
- �Même pénétration tissulaire qu’avec une aiguille 

classique (triple biseau et canule siliconée)
- �Stérilisé par rayon gamma
CE 0459, classe IIa

Septoject® Evolution a été conçu pour une pénétration 
plus douce, entraînant moins de déplacement de tissus. 
Ceci signifie moins d’inconfort pour vos patients, même 
lors d’injections multiples.
Pour vous, moins de force à appliquer pour faire pénétrer 
l’aiguille, associée à une déflexion significativement 
réduite, vous apporte une meilleure maîtrise et une 
meilleure précision.

CARACTERISTIQUES ET AVANTAGES
- �Contrôle et précision accrue pour vous
- �Réduction de l’inconfort pour vos patients
- �Indicateur et orientation du biseau
- �Stérilisation par rayon gamma
CE 0459, classe IIa

CARACTERISTIQUES ET AVANTAGES
- �Excellente pénétration tissulaire grâce à une aiguille de 

haute qualité à triple biseau, avec une canule polie et 
siliconée

- �Tube d’acier inoxydable chirurgical de grade élevé pour 
réduire le risque de cassure

- �Indicateur de biseau pour en assurer la bonne 
orientation

- �Embase plastique à pas de vis métrique
- �Stérilisé par rayon Gamma
CE 0459, classe IIa

Boîte de 100 aiguilles 
dentaires stériles à  
usage unique

Boîte de 100 aiguilles 
dentaires stériles à  
usage unique

Boîte de 100 aiguilles 
dentaires stériles à  
usage unique

PAR 10 
BOITES €69,50

PAR 10 
BOITES €89,50

PAR 10 
BOITES €105,00

PAIN MANAGEMENT  I  AIGUILLES

13Septodont - avril 2018



Accordez-vous suffisam-
ment d’attention à la 
gestion de la douleur ?
Interview avec le 
professeur Ramin Atash
Vous pratiquez tous les jours des anesthésies locales. Il 
s’agit, tant pour vous que pour votre patient, d’un moment 
important qui va déterminer le reste de la consultation. 
Cependant, des études révèlent que les patients ont aussi 
une préférence pour les dentistes qui pratiquent des 
anesthésies sans douleur. Dans quelle mesure les liquides 
anesthésiques, les instruments (aiguilles et seringues) 
et la technique d’injection jouent-ils un rôle dans la 
recherche d’injections indolores ? Nous avons posé la 
question au professeur Ramin Atash à Uccle.

PAIN MANAGEMENT  I  INTERVIEW DU PROFESSEUR RAMIN ATASH

 
Pourquoi choisissez-vous Septodont pour vos anesthésies ?

« Notre collaboration avec Septodont ne date pas d’hier. Pour ma part, cela 
fait plus de 25 ans que je travaille avec leurs anesthésiques, c’est-à-dire 
depuis que j’ai terminé mes études. C’est surtout l’excellente qualité des 
liquides d’injection que je trouve très importante. Le rapport qualité-prix est 
par ailleurs optimal, sans oublier le service après-vente qui est tout simple-
ment parfait. Un grand bravo pour mon responsable régional. (rires) »

Qu’est-ce qui est selon vous important dans le choix de 
vos liquides d’injection ?

« L’efficacité du produit lors de l’injection est selon moi essentielle pour 
éviter de devoir recommencer plusieurs fois l’anesthésie pendant le trai-
tement. J’estime en outre qu’il est important de pouvoir toujours garder le 
saignement sous contrôle lors d’extractions dentaires. J’utilise principale-
ment Septanest Normal1, car la quantité de vasoconstricteur (proportion 
d’adrénaline 1/200.000) est adéquate à cet effet. Je dois également ajouter 
que les patients ne rencontrent aucun effet secondaire après l’administra-
tion du produit anesthésique. Nous pouvons traiter tous nos patients avec 
les trois molécules existantes : l’articaïne (Septonest Normal1), la lidocaïne 
(Lignospan2) et la mépivacaïne (Scandonest3). Le temps de réaction 
s’avère aussi être un aspect très important. En résumé : nous voulons un 
anesthésique qui agit rapidement, est efficace et ne provoque pas d’effets 
secondaires. Et nous l’avons trouvé ! »

Professeur Ramin ATASH

• Dentiste
• Docteur en sciences dentaires PhD 

(Université Libre de Bruxelles ULB)
• Chargé de cours de prothèse (fixe 

et amovible) et des biomatériaux 
dentaires à l’ULB

• Chef de clinique au sein du service de 
stomatologie et chirurgie maxillofaciale 
de l’Hôpital académique Erasme, ULB

1. Résumé des Caractéristiques du Produit abrégé, page 7
2. Résumé des Caractéristiques du Produit abrégé, page 8
3. Résumé des Caractéristiques du Produit abrégé, page 9
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PAIN MANAGEMENT  I  INTERVIEW DU PROFESSEUR RAMIN ATASH

Quelles techniques d’injection utilisez-vous ?

« Nous utilisons différentes techniques d’injection. Principalement la technique 
péri-apicale, et moins fréquemment la technique intraligamentaire. Naturelle-
ment, nous utilisons aussi régulièrement la technique du bloc mandibulaire. »

Avez-vous recours à l’anesthésie de surface ?

« Oui, bien entendu. Les pédodontistes qui travaillent dans notre cabinet 
utilisent systématiquement l’anesthésie de contact, mais même les adultes 
demandent une anesthésie préalable afin de ne pas sentir l’injection. Il ne faut 
toutefois pas en sous-estimer l’effet psychologique. Dès que les patients savent 
qu’une anesthésie préalable est possible, ils la demanderont souvent spon-
tanément lors d’un prochain rendez-vous. Pour nous, le recours à l’anesthésie 
de contact se traduit par un confort plus grand pendant le traitement. Donc oui, 
nous l’utilisons souvent, que ce soit pour des enfants ou des adultes. 

Nous la considérons comme un complément standard à utiliser au début de nos 
traitements pour lesquels une anesthésie locale est nécessaire. Nous donnons 
la préférence à la formule gel que nous pouvons appliquer facilement et rapide-
ment à l’aide d’un coton-tige. Spécifiquement pour les enfants, nous utilisons le 
Xogel à l’arôme de cerise4, car ils en apprécient énormément le goût. »

Vous venez de démarrer un projet pilote avec les aiguilles 
Septoject XL. Pourquoi ?

« Tout simplement sur les conseils de collègues satisfaits. Ces aiguilles ont un 
diamètre interne plus grand, ce qui vous permet d’injecter progressivement 
l’anesthésique en exerçant moins de pression. Cela devrait être beaucoup plus 
confortable pour nous, mais aussi pour nos patients. Une nouveauté que nous 
aimerions vraiment introduire dans notre cabinet. » 

Avez-vous des conseils particuliers à donner à vos collègues ?

« Nous ne sommes probablement pas les seuls, mais nous pinçons souvent 
légèrement la lèvre avant de procéder à l’injection. Cela permet de détourner 
l’attention du patient qui va ressentir la douleur ailleurs et sera moins focalisé 
sur l’injection proprement dite. Nous estimons par ailleurs qu’il est très impor-
tant d’injecter le produit de manière suffisamment lente. Les dentistes sont 

souvent pressés par le temps et sont donc tentés de procéder rapidement à 
l’injection, ce qui s’avère au final être plus douloureux pour le patient. Et nous 
pouvons ainsi intervenir à temps en cas d’apparition d’effets secondaires. 
Surtout dans le cas d’un bloc mandibulaire, nous allons injecter le produit très 
lentement et veiller à une bonne aspiration. »

Vous êtes professeur à l’ULB. Donnez-vous aussi ces conseils 
à vos étudiants ?

« Absolument ! Dès le début, on leur explique quels types d’anesthésie sont 
pratiqués, comment effectuer une injection, quels sont les éventuels effets 
secondaires et comment on peut y remédier. Il est aussi très important pour 
eux de savoir que les patients pensent parfois être allergiques à l’adrénaline 
alors que ce n’est pas le cas. Leur dentiste précédent leur a probablement 
injecté un anesthésique dans un vaisseau sanguin, ce qui a provoqué un 
malaise. De ce fait, les patients pensent qu’ils sont allergiques à l’adrénaline. 
Les patients ne réagissent pas à l’adrénaline en soi mais plutôt aux agents 
conservateurs auxquels ils sont allergiques. Ces agents conservateurs appar-
tiennent au groupe des sulfites et sont présents dans les anesthésiques qui 
contiennent des vasoconstricteurs.

Conclusion ?

« Je suis très satisfait des produits anesthésiques de Septodont et je leur 
fais aveuglément confiance depuis plus de 25 ans déjà. J’espère qu’avec 
l’introduction des aiguilles Septoject XL, nous allons pouvoir avancer dans la 
même direction dans notre cabinet. »

“�Dès que les patients savent qu’une 
anesthésie préalable est possible, ils la 
demanderont souvent spontanément 
lors d’un prochain rendez-vous. "

Pourquoi le professeur Atash accorde 
une grande importance à la gestion de la 
douleur dans son cabinet ? Regardez 
l’interview en ligne sur notre chaîne YouTube. 
 
www.youtube.com/
user/septodontbelgique

4. Résumé des Caractéristiques du Produit abrégé, page 11 15Septodont - avril 2018



EMPREINTES  I  PREPARATION GINGIVALE – MATERIAUX D’EMPREINTES

RACEGEL
Pleine puissance pour 
la préparation gingivale
€8650
€69,00
Racegel est un gel thermogélifiant réversible 
unique pour la préparation sulculaire. Il est 
simple à appliquer et tout aussi facile à éliminer 
après utilisation.

Classe I
- �3 seringues de 1,4 g gel
- �30 embouts applicateurs
Réf. 5901B

RACECORD CAPS
Pâte de rétraction gingivale temporaire
€15500
€119,00
- �Facile et sans fil
- ��Dégagement de votre champ opératoire en 

contrôlant vos fluides - effet hémostatique 
(15% de chlorure d’aluminium)

Classe I 
Flacon de 13 ml
Réf. 0165J

Classe I 
�20 capsules de 0,5 g
�20 embouts applicateurs Luer-Lock
Réf. 8926J

SOLUTION RACESTYPTINE
Solution pour rétraction gingivale
€35,00
€24,90
Solution de chlorure d’aluminium à 25% pour un effet 
astringent doux et avec d’excellentes propriétés hémostatiques.

PERFEXIL PLATINIUM 
+ PUTTY
Matériel d’empreintes très stable et précis.
€102,00
A partir de 3 pièces

€59,00

PERFEXIL PLATINIUM 
+ CARTOUCHES
2 x 50 ml, 12 embouts applicateurs
€69,00
A partir de 3 pièces

€39,00

1 pot de 400 g (280 ml) base (blanc)  
+ 1 pot de 400 g (280 ml) catalyseur (couleur)
Classe I
Réf. 4877S 	 Putty soft (vert)
Réf. 4879U 	 Putty soft rapide (bleu)
Réf. 4875Q 	 Putty hard (gris)
Réf. 4881W 	 Putty super soft rapide (bleu-turquoise)

Alginates de classe A pour des empreintes précises.

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- Disponible en temps de prise normal 

(Plastalgin) et rapide (Plastalgin Fast) 
- Mélange facile et rapide sans bulles 

ni hétérogénéités.

Classe I
Réf. 4885A	 Cartouches superlight (jaune)
Réf. 4873O 	 Cartouches light (saumon)
Réf. 4871M 	 Cartouches light rapide (orange)
Réf. 4883Y 	 Cartouches regular (violet)

PLASTALGIN
Normal - vert
Arôme : pomme
Classe I 
Sachet de 454 g
Réf. 5942Q

PLASTALGIN FAST
Rapide - bleu
Arôme : abricot
Classe I 
Sachet de 454 g
Réf. 2045C

PLASTALGIN & 
PLASTALGIN FAST
Alginate
10 pièces
€111,00
€79,00
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2 PIÈCES 
POUR 

€260,00

ENDODONTIE  I  ACTIVE BIOSILICATE TECHNOLOGY - BIOROOT™ RCS

BIOROOT™ RCS
Emballage de 35 applications
- Flacon avec 15 g de poudre 
- 35 mono doses de liquide
€135,00 + support de mélange en verre
   	CE 0473, classe III 
	   Réf. 9015Y

BioRoot™ RCS
Root Canal Sealer

Haute étanchéité et bien plus

Nous savons que l’échec d’un traitement 
canalaire peut avoir des conséquences 
importantes pour vous et vos patients. 

Avec BioRoot™ RCS, accédez à une nouvelle 
génération d’obturation minérale vous offrant 
une combinaison innovante de propriétés :
- Haute étanchéité
- Propriétés anti-microbiennes
- Favorise la cicatrisation péri-apicale
- Obturations et suivis facilités

Le ‘paradigm shift’ pour
l’obturation des racines. 
BioRoot™ RCS garantit une haute étanchéité 
sans utiliser les techniques complexes à la 
gutta chaude.

RETRAITEMENT DE CANAUX 
RADICULAIRES
Suivez maintenant sur le canal YouTube 
de Septodont la conférence du Prof. 
Stéphane Simon sur le retraitement de 
canaux radiculaires qui ont été obturés avec 
BioRootTM RCS. Ce dernier est un ciment 
biocéramique pour canaux radiculaires qui 
est facile à enlever au moyen d’instruments 
mécaniques.  

+ support de 
mélange en verre
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ACTION

L‘Arrêté royal du 14 décembre 2006 concernant les médicaments à usage humain et vétérinaire, la distribution de médicaments s’ef fectue exclusivement via les pharmacies d’of ficines (AFMPS).

ENDODONTIE  I  IRRIGATION & OBTURATION TEMPORAIRE, MEDICATION INTRACANALAIRE

IRRIGATION

     SEPTOMIXINE
Pâte antibiotique et anti-inflammatoire 
résorbable pour traitement des canaux  
radiculaires infectés.
€103,00

DENOMINATION DU MEDICAMENT: SEPTOMIXINE, 286mg/g + 190 000 UI/g, pâte dentaire. 
COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE : 1g de pâte contient 286 mg d’Acétate d’hydrocortisone et 190 000 UI de Sulfate de framycétine. Excipient à effet notoire: propylène glycol. Excipients: propylène glycol, glycérol 
FORME PHARMACEUTIQUE: Pâte dentaire. 
INDICATIONS THÉRAPEUTIQUES: Septomixine est indiquée pour la réduction des phénomènes douloureux et la désinfection canalaire au cours : - des traitements canalaires après pulpectomie - des traitements de desmodontie d’origine 
septique ou médicamenteuse. 
POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION: Produit exclusivement réservé à l’usage professionnel en art dentaire. Avant d’utiliser ce produit, il est conseillé d’effectuer un parage canalaire ou de débarrasser les canaux des débris éventuels. 
Sécher le canal et l’emplir du produit à l’aide d’un bourre-pâte rotatif. Le produit sera laissé en place pendant trois jours au moins, puis le canal sera à nouveau nettoyé, et enfin obturé par une pâte classique. 
CONTRE-INDICATIONS: Hypersensibilité à l’hydrocortisone ou à la framycétine ou à l’un des excipients. 
EFFETS INDÉSIRABLES: Aucun effet indésirable n’a été reporté à ce jour concernant l’utilisation conforme de Septomixine. De par sa formule, Septomixine peut toutefois engendrer les effets indésirables suivants: Système immunitaire: 
Réaction d’hypersensibilité possible. Framycétine : - Allergies croisées aux aminoglycosides possibles. Hydrocortisone: - Des réactions d’hypersensibilité peuvent très rarement apparaître. Effets indésirables systémiques lors d’une appli-
cation locale: Sulfate de framycétine : - Lors de la résorption de la framycétine (plaies, muqueuse endommagée) certains effets indésirables, tels que des effets oto- et neurotoxiques ou des blocages neuromusculaires peuvent apparaître. 
Déclaration des effets indésirables suspectés : La déclaration des effets indésirables suspectés après autorisation du médicament est importante. Elle permet une surveillance continue du rapport bénéfice/risque du médicament. Les 
professionnels de santé déclarent tout effet indésirable suspecté via Agence fédérale des médicaments et des produits de santé - Division Vigilance - EUROSTATION II - Place Victor Horta, 40/ 40 - B-1060 Bruxelles - Site internet: www.afmps.
be - e-mail: adversedrugreactions@fagg-afmps.be. 
TITULAIRE DE L’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE: SEPTODONT NV-SA, Grondwetlaan 87 Avenue de la Constitution, B-1083 Brussel / Bruxelles / Brüssel 
NUMERO D’AUTORISATION DE MISE SUR LE MARCHE: Belgique: BE 158426 Luxembourg: 1901019974 
MODE DE DELIVRANCE: Médicament soumis à prescription médicale. 
DATE D’APPROBATION: 06/2016

Tube de 5 g
Réf. 3347W

MEDICATION INTRACANALAIRE

PARCAN
Solution stabilisée d’hypochlorite 
de sodium à 3%.
€32,50  

CE 0459, classe III 
3 flacons de 120 ml 
(plastique) Réf. 1910X

PARCAN
Solution stabilisée d’hypochlorite 
de sodium à 3%.
€27,50  

CE 0459, classe III 
Flacon de 250 ml (verre)
Réf. 0086I

R4 
Solution pour assainissement endodontique
 à base de Chlorhexidine.
€39,90

LARGAL ULTRA
Chélatant pour l’alésage chimique des canaux à 
base d’EDTA et de CETRIMIDE.
€52,50

CE 0459, classe IIa 
Flacon de 125 ml
Réf. 4698V

CANAL+
Gel EDTA, lubrifiant et hydrosoluble.
€35,90

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- �Permet un alésage mécanique plus facile et plus rapide.
- �Optimise le nettoyage du système canalaire s’il est utilisé en 

association avec la solution d’irrigation Parcan, grâce aux 
propriétés effervescentes du peroxyde de carbamide.

CE 0459, classe IIa 
Seringue de 5 g, 15 embouts applicateurs
Réf. 2319F

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- �Basse tension de surface afin d’assurer la pénétration 

de la solution dans les tubuli dentinaires
- �Large spectre et action rapide sur les agents 

pathogènes du système canalaire (testé sur treize 
souches bactériennes anaérobies)

- �Formule non irritante, bien tolérée par les tissus 
péri-apicaux

- Effet durable

CE 0459, classe III 
Flacon de 13 ml
Réf. 5721D

ENDO-PERIO NEEDLES
Canules d’irrigation endocanalaire à bout mousse et 
ouverture latérale.
€67,50
€59,00

Références :
ES501 23G / 0,60 x 33 mm (bleu)
ES511 27G / 0,40 x 33 mm (jaune)
ES521 30G / 0,30 x 33 mm (mauve)
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ENDOPIPETTES GRATUITES (100 pièces) 
A l’achat de minimum 3 produits de la gamme PARCAN, 
LARGAL ULTRA et R4.

Action valable jusqu’à épuisement du stock.

GRATUITES
endopipettes

CONTACTEZ-NOUS POUR PLUS D’INFORMATIONS 
SUR SEPTOMIXINE.



ENDOMETHASONE N 
POUDRE
Sans formaldehydes
€105,00  
CE 0459, classe III
Flacon de 42 g de poudre
Réf. 3425W

€56,30
CE 0459, classe III 
Flacon de 14 g de poudre
Réf. 2613N

ENDOMETHASONE 
LIQUIDE
€27,50
€24,50
CE 0459, classe IIa 
Flacon de 10 ml de liquide
Réf. 2622W

POUDRE A BASE 
D’OXYDE DE ZINC
€35,00

POINTES 
GUTTA-PERCHA 2%
Par numéro
€22,00
€15,90
Par assortiment
€52,00
€39,90

SEPTOPOINTES  
POINTES PAPIER 2%
Par numéro ou par assortiment
€22,00
€15,90

CE 0197, classe IIa 
Par numéro : 15,20,25,30,35,40,50 (300 pointes)
Assortiment : 15,20,25,30,40,50 (300 pointes)

CE 0197, classe IIa 
Par numéro : 15,20,25,30,35,40,50 (100 pointes)
Assortiment : 15,20,25,30,40,50 (300 pointes)

OBTURATION DEFINITIVE DESOBTURATION

CIMENT TEMPORAIRE

Flacon de 45 ml
Réf. 1908V

Pot de 190 g de poudre
Réf. 9472P 

ENDODONTIE  I  OBTURATION, DESOBTURATION, CIMENT TEMPORAIRE 

GUTTASOLV
Désobturation des canaux pour 
GUTTA-PERCHA
€37,90

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- �Solution d’eucalyptol à 100%
- �Facilite l’élimination des obturations 

endodontiques à base de gutta-percha 
- �Ramollit les matériaux d’obturation à base  

de gutta-percha, ce qui permet un gain de 
temps et une désobturation efficace

- �Ramollit les cônes en gutta-percha afin de  
permettre une parfaite adaptation entre le 
cône maître et les parois canalaires

- �Permet de fabriquer des cônes de gutta-
percha adaptés à des situations cliniques 
spécifiques

CE 0459, classe IIa 
Flacon de 13 ml
Réf. 2141U

ENDOSOLV
Ce solvant permet de ramollir les ciments de type 
eugénate classique et de type résine phénoplaste.
€37,90

Solvant des ciments d’obturation canalaire dans 
le cas d’un retraitement.

CE 0459 
Flacon de 13 ml
Réf. 9621I

EUGENOL
Ciment pour l’obturation canalaire provi-
soire. Propriétés antalgiques et antisep-
tiques. Se mélange à la poudre à base 
d’oxyde de zinc pour l’obturation canalaire.
€29,00
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Classe 1
Réf. 2393B

CE 0459, Classe IIa
Réf. 5722E

PROPHYLAXIE  

PARODONTOLOGIE

DETARTRINE
Pâte prophylactique

ISODAN
Agent de désensibilisation. 

- Traitement de l’hyperesthésie dentinaire.

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- �Forme une barrière dans les tubuli dentinaires  

et empêche les mouvements de fluides intratubulaires
- �Contient de l’HEMA agissant comme agent mouillant 

pour une diffusion homogène d’Isodan

Flacon de 5 ml, 
20 pinceaux applicateurs

€65,00

CE 0459, Classe 1
Réf. 1859E

- �Traitement prophylactique après détartrage
- �Élimination des colorations dues à des boissons, des aliments et au tabac
- �Polissage des surfaces dentaires

Pot de 45 g
Classe 1
Réf. 2624Y

€29,00
€25,00

Pot de 150 g
Classe 1
Réf. 0284Y

€52,50
€45,00

DETARTRINE TUBE
Pâte prophylactique
disponible en tubes de 65 ml pour une dispensation 
plus hygiénique et plus précise.

Tube de 65 ml

€30,00
€22,00

Disponible en deux niveaux d’abrasion afin 
de répondre à toutes les situations cliniques:

DETARTRINE 100ZF
- 	 Contient du zirconium et du fluor (blanc)
- 	 Adéquat pour la plupart des procédures de nettoyage nécessitant un haut niveau de polissage
- 	 Tout en participant à la reminéralisation des surfaces dentaires
Classe 1
Réf. 5671F

DETARTRINE 150Z
- 	 Contient du zirconium (rose)
- 	 Idéal pour le polissage initial et en présence de colorations exogènes substantielles
Classe 1
Réf. 5670E

SEPTOCALM
Topique cautérisant

- Cautérisation des ulcères tissulaires et des aphtes. 

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- �Solution aqueuse d’acide trichloracétique 

à 35% avec effet caustique
- �Soulagement immédiat de la douleur
- �Accélère le processus de cicatrisation

naturel par régénération des muqueuses 
lésées de la cavité buccale

Flacon 13 ml

€42,00 

SEPTO-PACK
Pansement occlusif gingival

- �Pansement protecteur gingival après traitement parodontal localisé.
- �Pansement provisoire (éviction gingivale avant restauration de caries du collet).

CARACTERISTIQUES ET BENEFICES
- Pâte auto-durcissante pour un maintien facile dans la cavité
- �Peut être utilisée comme support neutre à certains médicaments,  

les maintenant en place au niveau des tissus dentaires et parodontaux
- Facile à enlever grâce à sa consistance après durcissement

Pot de 60 g

€42,00
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Outre la Case Studies Collection de Septodont, dans laquelle des cas cliniques internationaux sont 
publiés, des publications locales figurent également dans ce magazine, sous la rubrique CaseReport. 

Son objectif est le même : partager avec les collègues les expériences cliniques et les résultats 
obtenus grâce aux produits de Septodont. Vous souhaitez également partager vos résultats lors d’une 
prochaine édition de CaseReport ? Faites-le-nous savoir à l’adresse info@septodont.be.

CONTEXTE CLINIQUE
• Lors d’un contrôle parodontal, le parodontologue constate une radioclarté apicale très importante au 

niveau de quadrant 4 sur la radiographie panoramique.
• La zone est asymptomatique lors du contrôle, mais le patient rapporte un mois plus tard des douleurs 

occasionnelles dans le Q4, soulagées par une prise de paracétamol et d’ibuprofen.
• Le test de sensibilité au froid est positif sur 46 et 44 et négatif sur 45.

Julian Leprince, DDS, PhD
Professeur à l’université 
catholique de Louvain (UCL)
Chef de clinique adjoint, 
Cliniques universitaires 
Saint-Luc

CaseReport

DIAGNOSTIQUE
• Parodontite apicale chronique liée à la nécrose pulpaire de la 45 et la probable contamination 

bactérienne du canal nécrosé.
• Malgré l’extension de la radioclarté au niveau des racines de la 46, aucun traitement ne sera entrepris au 

niveau de cette dent, le test de sensibilité étant très clairement positif.

SUIVI
• A la consultation de contrôle un an après le traitement, la cicatrisation osseuse, bien qu’encore incomplète, 

est manifeste sur la radiographie apicale.
• La dent est asymptomatique depuis le traitement.
• On peut observer au-dessus de l’obturation canalaire l’obturation de la cavité d’accès en résine composite 

réalisée immédiatement après le traitement canalaire.
• Le test de sensibilité au froid est toujours positif sur 44 et 46.

OBTURATION
• Le canal peut désormais être séché complètement.
• L’obturation est réalisée à l’aide d’un maître-cône unique en gutta-percha et d’un ciment à 

base de silicate tricalcique (BioRoot™ RCS).
• L’utilisation de cette technique a plusieurs avantages potentiels :

- Limiter le risque de dépassement de matériau d’obturation dans le périapex (risque élevé en compaction à chaud)
- Libération d’ions favorisant l’apposition osseuse (Ca, Si…)
- Libération de facteurs de croissance dentinaires sous l’action du pH alcalin (Tomson et al. J Dent 2007) 

TRAITEMENT
• Ouverture de la chambre 45.
• Ecoulement purulent important lors de l’accès canalaire.
• Préparation des 2/3 coronaires en instumentation manuelle puis NiTi en rinçage abondant à l’hypochlorite de sodium.
• Détermination de la longueur de travail (ici 23,5 mm) et fin de préparation 1/3 apical combinant NiTi et 

instrumentation manuelle.
• Impossibilité de sécher le canal en fin de traitement, donc placement d’une médication canalaire à base 

d’hydroxide de calcium.

• 1 semaine plus tard : dent totalement asymptomatique
• Ré-accès au canal et nouveau rinçage abondant à l’hypochlorite de sodium
• Alternance EDTA/hypochlorite de sodium/EDTA/liquide physiologique ; objectifs :

- Eliminer la boue dentinaire et accès aux bactéries intra-tubulaires (Wang et al. JOE 2013)
- Libérer les fractures de croissance dentinaires (Galler et al., IEJ 2016)

• Essai de cône (ISO 2%) avec nette résistance au retrait.
• Bien qu’apparaissant courte sur la radiographie, la longueur du travail d’obturation correspond à a 

la valeur du localisateur d’apex ; priorité est donnée à l‘apex physiologique et non radiologique.

02/2016 TS+ TS- TS+

TS+ TS- TS+Pre-op

Pour voir toutes les photos,
regardez en ligne sur le site web 
de DRIM : https://bit.ly/2GASzxu 21Septodont - avril 2018



CONCEPT TOTAL
D’EXTRACTION
L’extraction des dents demeure une 
procédure complexe. C’est pourquoi 
nous sommes heureux de mettre à votre 
service une solution intégrée. Celle-ci rend 
possible la prise en charge parfaite des 
soins postopératoires et des complications 
éventuelles. Elle englobe les hémostatiques, 
les substituts osseux et un traitement de 
l’alvéolite sèche.

Cette solution tout-en-un vous permet de :
•	 réduire au maximum les complications 

pendant et après une extraction,
•	 éviter la résorption de l’os alvéolaire,
•	 n’exclure aucune option de traitement 

ultérieur,
•	 prémunir votre patient d’éventuelles 

séquelles esthétiques et fonctionnelles de 
l’extraction.

PARODONTOLOGIE  I  CONCEPT TOTAL D’EXTRACTION

HEMOSTATIQUES

Le processus naturel de coagulation nécessite un contrôle 
efficace. Septodont met à votre disposition une gamme étendue 
de produits d’origines différentes et adaptés à chaque situation 
clinique. 

HEMOCOLLAGENE
•	 Hémostase locale consécutive aux interventions chirurgicales dentaires.
•	 Totalement résorbable, ce qui contribue à la régénération tissulaire naturelle.
•	 Peut rester dans l’alvéole.
•	 Le collagène favorise l’adhérence et la concentration des plaquettes.

24 éponges hémostatiques sous blister
€50,00
Par 3 pièces 
€120,00

RESORCELL POUDRE
• 	Favorise l’hémostase après extraction, détartrage, curetage, gingivectomie, 

élévation de l’os alvéolaire et alvéolectomie.

2g de poudre hémostatique
€59,00
€47,00

GELOPACK BLISTER
•	 Favorise l’hémostase et le comblement de l’espace vide créé par une 

extraction, une amputation de racine et l’ablation d’un kyste, d’une tumeur 
ainsi que l’extraction d’une dent incluse.

3 x 10 pièces éponges de gélatine  
sous blister
€50,00
Par 3 pièces 
€120,00

CE 0459, classe III 
Réf. 0117O

CE 0459, classe III 
Réf. 2518W 

Éponge 100 % gélatine 
porcine purifiée (porc)

Poudre 100 % 
carboxycellulose de 
calcium (origine végétale)

Éponge en collagène bovin 
naturel non dénaturé et 
lyophilisé (bœuf)

130553QS/NB, classe III 
Réf. 2100U
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PARODONTOLOGIE  I  CONCEPT TOTAL D’EXTRACTION

SUBSTITUTS OSSEUX GESTION DES COMPLICATIONS

Lors d’une extraction dentaire, il importe de préserver l’os 
alvéolaire dans l’optique de traitements ultérieurs fructueux. 
Septodont vous offre un large éventail de substituts osseux.

Dans la foulée d’une extraction, les premiers jours se révèlent difficiles. 
Il existe un risque d’alvéole sèche et douloureuse. En tant que leader mon-
dial de la lutte contre la douleur, Septodont s’engage à fournir des solutions 
postopératoires efficaces, gage d’une guérison complète et indolore.

ALVEOGYL
Traite de manière idéale l’alvéolite sèche après extraction 
(composé de fibres de Penghawar).
•	 Comble aisément l’alvéole.
•	 Contribue à soulager rapidement la douleur.
•	 Favorise l’hémostase par compression.
•	 Protège de la surinfection.
•	 Alveogyl s’utilise en une séance et s’élimine 

naturellement.
•	 Ne nécessite aucune attention particulière hormis la 

surveillance du processus de cicatrisation.

Pansement alvéolaire imprégné d’eugenol
Prix net 
€35,00

SUBSTITUTS OSSEUX
•	 Phosphate tricalcique ß pur
•	 Entièrement résorbable 1 et ostéoconducteur
•	 Favorise la croissance d’un nouvel os dense 2

•	 Empêche la résorption spontanée de l’os alvéolaire
•	 Restaure le volume et l’intégrité osseuse en 3 à 6 mois

R.T.R.® - CONES
• 	Procédure simplifiée
• 	Manipulation optimale
• 	Enrobage de collagène
• 	Peut s’utiliser sans membrane
€117,00
€95,00

R.T.R.® - SERINGUE
Une seringue courbe pour
•	 La facilité de l’hydratation
•	 La mise en place plus précise
•	 La précision de la mise en place sur le défaut osseux 
€92,00
€77,00

R.T.R.® - GRANULES
•	 Conditionnement pratique en vrac (2 cm³), spécialement 

adapté au traitement de défauts importants.
€126,00
€101,00

CE 0459, classe III 
2 cônes de 0,3cm3 
(Ø 6 mm / h 10 mm)
Collagène en double emballage stérile
Réf. 5618E

CE 0459, classe IIa 
Pot de 10 g de pâte
Réf. 5712U

CE 0459, classe III 
Seringue courbe de 0,8 cm3  
(granulométrie entre 500 µm et 1 mm)
Double emballage individuel stérile
Réf. 5619F

CE 0459, classe III 
Flacon de 2,0 cm3  
Emballage stérile
Réf. 5620G

1 �B. Brkovic, H. Prasad, M. Rohrer, G. Konandreas,G. Agrogiannis, D. Antu: 
Beta-tricalcium phosphate / type I collagen cones with or without a barrier membrane in human extraction 
socket healing: clinical,histomorphometric and immunohistochemical evalutation. 
J. Can Dent Assoc. 2008 Jul-Aug;74(6):523-8.

2 �Ar tzi Z., Weinreb M., Givol N., Rohrer MD., Nemcovsky CE., Prasad HS., Tal H.: 
Biomaterial resorption rate and healing site morphology of inorganic bovine bone and betatricalcium 
phosphate in the canine: a 24-month longitudinal histologic study and morphometric analysis. Int J Oral 
Maxillofac Implants. 2004 May-Jun; 19(3): 357-68.
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QUITANET ULTRA
Solution pour le nettoyage et la désinfection de l’instrumentation dentaire.

ENDOCLEAN ULTRA

VAPOSEPT PLUS
Désinfection à action rapide des dispositifs médicaux 
préalablement nettoyés et résistants à l’alcool.
- Sans aldéhyde
- Temps de contact : 30 secondes

CE 0459, classe IIb 
2 flacons de 1 litre
Réf. 0704A

CE 0459, classe IIb
Bidon de 2 litres
Réf. 9307E		
	

CE 0459, classe IIb 
Bidon de 5 litres 
Réf. 5733P		

- Sans aldéhyde
- Peut être utilisé dans une cuve à ultrasons
- Solution à 2% - économique
- Temps de contact : 10 minutes

€42,00

Solution de nettoyage et de pré-désinfection des 
instruments d’endodontie.
- Sans aldéhyde
- Prêt à l’emploi
- Peut être utilisé en cuve à ultrasons
- Temps de contact : 15 minutes

€42,00

1 bidon de 5l

€111,00

2 PIECES 
POUR €69,00

2 PIECES 
POUR €69,00

2 BIDONS
DE 5L €111,00

www.septodont.be

DESTOCKAGE
Action valable jusqu’à 

la fin du stock

Nos représentants 
à votre service :

Flandre Orientale
Flandre Occidentale
Hilde De Wilde 
+32 (0)475 23 61 69 
hdewilde@septodont.com

Brabant Flamand 
Flandre Orientale
Bruxelles
Katleen Claus 
+32 (0)476 98 10 39 
kclaus@septodont.com

Limbourg 
Anvers
Nathalie Masset 
+32 (0)496 41 92 92 
nmasset@septodont.com

Hainaut
Bruxelles
Brabant Wallon
Sonia D’Onofrio 
+32 (0)477 99 74 49 
sdonofrio@septodont.com

Liège
Luxembourg
Grand-Duché de Luxembourg
Bernadette Martin 
+32 (0)475 89 66 17 
bmartin@septodont.com

Support vente nl
Evelyne De Groote
Tél. +32 (0)2 425 60 37
Fax +32 (0)2 425 36 82 
order@septodont.be

Support vente fr
Robert Cruybeke
Tél. +32 (0)2 425 60 37
Fax +32 (0)2 425 36 82 
commande@septodont.be

Bruxelles
Brabant-Wallon
Namur
Luc Dekelver 
+32 (0)470 29 29 66
ldekelver@septodont.com

SEPTODONT SA  Avenue de la Constitution 87, 1083 Bruxelles, Belgique | info@septodont.be | +32 (0)2 425 60 37


