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Jednak Zadna z powyzszych zmian nie wptynefa na fundamenty naszego podejscia do innowagji:
rygorystyczne procesy daja pewnos(, ze kazdy nowy produkt sygnowany logo Philips Sonicare
wypetnia stawiane przed nim zadania, potwierdzone niezaleznymi badaniami klinicznymi. W wielu
naszych nowych produktach wyraZnie dostrzezesz unikatowy wkiad Philips, lidera innowacyjnych
technologii, napedzany wysokiej jakosci badaniami klinicznymi | z postanowieniem nadania

innowacyjnosci prawdziwego znaczenia.

Naukowe spojrzenie lekarzy stomatologdw nie przestanie pomaga¢ nam w poszukiwaniu nowych
sposobdw i lepszych rozwiazan dla tatwiejszego, bardziej przewidywalnego i bezpieczniejszego

utrzymania dtugotrwatego zdrowia jamy ustnej Twoich pacjentdw.

FlexCare Platinum reprezentuje najnowszy sposéb rozumienia podejécia do higieny jamy ustnej,
znasza najbardziej zaawansowang technologicznie gtdwka InterCare, stworzona z mysla o najlepszym
czyszczeniu trudno dostepnych miejsc oraz z innowacyjnym Czujnikiem Nacisku, ktéry pomaga
uzytkownikowi w osiaganiu najlepszych efektdw czyszczenia zebdw szczoteczka FlexCare Platinum.

A dowody kliniczne! Céz, mysle, ze przekonjace dowody znajdziecie w ponizszej ksigzeczce.

Na koniec, chciatbym zwrdci¢ Wasza uwagg na aspekty zdrowia i higieny jamy ustnej, ktdre ostatnimi

czasy staly sie istotne przy zaangazowaniu pacjenta: estetyka i piekno.

Od zawsze produkty Philips Sonicare powstawaty z mysla o zapewnieniu najlepszych efektow
uzytkowania jednoczesnie nie zapominajac, w potaczeniu z produktami do wybielania zebdw
Philips Zoom, o estetyce oraz pieknie. Obecnie, Philips oferuje Wam kompleksowe i kompletne
rozwiazania wybielania dla pacjenta, zachowujac ten sam rygor i dyscypling badan klinicznych jak
w przypadku produktéw Sonicare. Rozmiar badan klinicznych na temat wybielania Philips Zoom
jest oszatamiajacy i doczekat sig stworzenia wiasnego katalogu badan klinicznych, do lektury ktérego

serdecznie zachecam.

Philips - kontynuujemy nasza podrdz bez zmiany naszych ideatdw.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vitro®

Ocena usuwania osaddw biofilmu z przestrzeni
miedzyzebowych przez Philips Sonicare AirFloss
w badaniu in vitro.

"In vitro evaluation of interproximal biofilm removal with Philips Sonicare AirFloss" de Jager M, Hix J, Aspiras M,
Schmitt P. Data on file, 2010

Ocena dodatkowego usuwania biofilmu ptytki nazebnej z przestrzeni miedzyzebowych przez
AirFloss jesli stosuje sie go w pofaczeniu ze szczoteczka Sonicare FlexCare. Badanie wykonano
metodg in vitro.

Badanie miato na celu ocene usuwania ptytki nazebnej z przestrzeni miedzyzebowych

przez szczoteczke Sonicare FlexCare oraz przez szczoteczke Sonicare FlexCare w pofaczeniu

z réwnoczesnym stosowaniem urzadzenia Sonicare AirFloss. Do oceny skutecznosci usuwania
biofilmu ptytki nazebnej z przestrzeni miedzy zebami trzonowymi wykorzystano model zeba.
Wykorzystano wielogatunkowy model osadu biofilmu ptytki nazebnej wyhodowany na dyskach
hydroksyapatytowych. Na petnym modelu szczeki (typodont) dyski z osadem biofilmu ptytki
umieszczono na miedzyzebowej stronie zebdw trzonowych w odlegtosci 2 - 4 mm od widkien
wiosia i wystawiono na dziatanie dynamicznej akgji ptynu (ang. Dynamic Fluid Activity - DFA)
wytwarzanej przez wysoka czestotliwos¢ ruchdw wiosia dziatajacej szczoteczki Sonicare
FlexCare (I5 sekund) oraz przez strumien kropelek ptynu i powietrza pod wysokim cisnieniem
generowany przez Sonicare AirFloss (pojedynczy strzaf). Nie aktywowana szczoteczka Sonicare
FlexCare postuzyfa za element kontrolny. Skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebnej okreslono przez
procentowe wyliczenie zywych bakterii usunietych z dyskdw w nastepstwie wystawienia ich

na dziatanie szczoteczki lub szczoteczki i AirFloss.

Szczoteczka Sonicare FlexCare stosowana w potfaczeniu z Sonicare AirfFloss usuneta o 66%
(p<0,0001) wiecej ptytki z przestrzeni miedzyzebowych niz szczoteczka Sonicare FlexCare
stosowana samodzielnie. Dziatajaca szczoteczka Sonicare FlexCare, w przeciwienstwie

do nie wiaczonej szczoteczki, usunegta znacznie wigcej osaddw biofilmu (p<0,0001).

Urzadzenie Sonicare AirFloss usuneto o 66% wiecej ptytki z przestrzeni
miedzyzebowych niz szczoteczka Sonicare FlexCare stosowana samodzielnie.

Poréwnanie usuwania plytki nazebnej in vitro

60
51.6%
% usunietego
biofilmu 40
ptytki nazebnej 31.0%
20
0 \
Aktywna Sonicare FlexCare Aktywna
plus Sonicare AirFloss Sonicare FlexCare

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vitro*

Ocena skutecznosci usuwania biofilmu
z przestrzeni miedzyzebowych przez
szczoteczki elektryczne w badaniu in vitro.

Aspiras M, Elliott N, Nelson R, Hix J, Johnson M, de Jager M. In vitro evaluation of interproximal biofilm removal
with power toothbrushes. Compend Contin Educ Dent. 2007; 28 (suppl 1):10-14)

Cel badania Pordwnanie w badaniu in vitro skutecznosci usuwania biofilmu, bedacego poza zasiggiem
widkien szczoteczki, z przestrzeni miedzyzebowych przez szczoteczke soniczng Sonicare
FlexCare i szczoteczke elektryczna wykorzystujaca ruch oscylacyjno-rotacyjny.

Metodologia Zdolno$¢ usuwania biofilmu bez bezposredniego kontaktu wiosia szczoteczki z czyszczong
powierzchnig przez szczoteczke Sonicare FlexCare oraz Oral-B Triumph® zostata oceniona przy
wykorzystaniu wielogatunkowego modelu osadu biofilmu plytki nazebnej wyhodowanego na
dyskach hydroksyapatytowych. Na petnym modelu szczeki (typodont) dyski z osadem biofilmu
ptytki umieszczono na miedzyzebowej stronie zebdw trzonowych w odlegtosci 2 - 4 mm od
widkien wiosia i wystawiono na dziatanie dynamicznego przeptywu ptynu wytwarzanego przez
dziatajacg szczoteczke. Nie aktywowana szczoteczka Sonicare FlexCare postuzyfa za element
kontrolny. Skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebnej okreslono przez procentowe wyliczenie
zywych bakterii usunigtych z dyskdw w nastepstwie szczotkowania.

Wyniki Dziatajaca szczoteczka Sonicare FlexCare usunetfa znacznie wiekszg ilo$¢ bakterii tworzacych
biofilm w pordwnaniu zaréwno do nie aktywnej szczoteczki Sonicare FlexCare (p<0,0001)
oraz w poréwnaniu do dziafajacej szczoteczki Oral-B Triumph (p=0,0001). Co wiecej, z 73%
skutecznoscia usuwania biofilmu ptytki nazebnej, Sonicare FlexCare usuneta 3 razy wiecej
biofilmu ptytki nazebnej niz szczoteczka Oral-B Triumph, ktéra usuneta 23% osaddw.

Whioski Sonicare FlexCare usuneta znacznie wiecej biofilmu z odlegtosci 2 - 4 mm
poza zasiegiem wiosia niz Oral-B Triumph.

Usuwanie bakterii biofilmu z dyskow HA
w miedzyzebowej czesci modelu

80% —733%

I] Sonicare FlexCare

60% I:I Oral-B Triumph®
sredni % usuwania
biofilmu 40%
22.8%
20%
0%
Sonicare Oral-B
FlexCare Triumph
(p=0,0001)

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Fle

FlexCare+

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vitro*

Efekt dziatania szczoteczki Sonicare FlexCare
na przenikanie fluoru przez biofilm bakterii

Stl’ePtOCOCCUS mutans

Stoodley P, Nguyen D, Longwell M., Nistico L, von Ohle Ch., Milanovich N, de Jager M., Effect of the Sonicare
FlexCare power toothbrush on fluoride delivery through Streptococcus mutans biofilms. Compend Contin Educ
Dent, 2007;28 (suppl |): 15-22)

Ocena, w badaniu in vitro, zdolnosci dwdch szczoteczek elektrycznych, Sonicare FlexCare
oraz Oral-B Triumph® do poprawiania dyfuzji fluoru przez biofilm dzieki Dynamicznej Akgji Plynu
(Dynamic Cleaning Action).

Dyfuzje fluoru ustalono na podstawie eksperymentalnego systemu, ktdry mierzyt stopien
przenikania fluoru przez membrang skolonizowang biofilmem bakterii Streptococcus mutans.
W pojemniku wypemnionym ptynem, umieszczono membrang z naniesionymi koloniami
bakterii, ktéra zanurzono w szczelnej czedci pojemnika, oddzielajacej komore , szczotkowania
od komory ,,pomiarowej”. Szczoteczki umieszczono prostopadle do biofilmu w odlegtosci

IO mm, nastepnie dodano fluoru (1100 ppm NaF) do komory szczotkowania i wigczono
szczoteczke, aby poprawi¢ penetracje fluoru dzigki dynamicznej akgji ptynu. Penetracje fluoru
przez biofilm i membrane zmierzono za pomoca elektrody fluorowej przez okres 4 minut

i wyrazono w postaci ,,wspdtczynnik przenikania masy”.

Wspdtczynnik przenikania masy (miara stopnia przenikania fluoru przez skolonizowang biofilmem
membrane) fluoru wytworzony przez dziatanie szczoteczki elektrycznej byt znacznie wigkszy
(p<0,05) niz wspdtczynnik przenikania masy jedynie przy biernej dyfuzji (bez szczotkowania).
Sonicare FlexCare zwiekszyta dyfuzje fluoru az o 129% w pordwnaniu do braku szczotkowania.
Sonicare FlexCare uzyskata znacznie lepszy (p<0,05) wspdtczynnik przenikania masy niz Oral-B
Triumph (o 29%).

Badanie pokazato, ze dynamiczna akcja ptynu szczoteczki Sonicare FlexCare
poprawia penetracje fluoru przez biofilm, co w nastepstwie moze poméc
w zwiekszeniu biodostepnosci fluoru w pozostatej ptytce nazebne;j.

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vitro*

Skutecznos¢ czyszczenia zebdw dookota zamkdw
ortodontycznych za pomoca szczoteczki
elektryczne

Schétzle M, Sener B, Schmidlin B Imfeld T, Attin T. In vitro tooth-cleaning efficacy of electric toothbrushes around
brackets. Eur ] Orthod, Advance Access published on June 15,2010; doi:10.1093/ejo/cjp 1 66

Cel badania Ocena skutecznosci czyszczenia okolic zamkdw ortodontycznych zamocowanych na gérnych
siekaczach na roboczym modelu i w warunkach laboratoryjnych przez 12 réznych gtédwek
szczoteczek dziatajacych w oparciu o dwa rézne mechanizmy ruchdw (ruch w osi bocznej
oraz ruch oscylacyjno-rotacyjny).

Testowane Urzadzenia testowe — ruch oscylacyjno-rotacyjny
urzadzenia Oral-B Professional Care 9500

* MicroPulse EB 25
 Precision Clean
e Ortho Care

* Dual Clean

Urzadzenia testowe — ruch w osi bocznej (technologia soniczna)

Oral-B Sonic Complete WaterPik SenSonic

* Sonic CrissCross * Advanced Brush 2SRB-2W|

* Sonic Sensitive * Small Brush SRSB-2

Philips Sonicare WaterPik SenSonic SR 800E

* Standard ProResults brush head * Standard Brush SRBL-2I

» Compact ProResults brush head * Small Brush SRIB-2I
Metodologia Zamki Diamond™ w rozmiarze standardowym i mini zamocowane zostaty na zabarwionych

na czarno zebach na modelu. Zeby na modelu zostaty pdzniej pokryte warstwa biatego
tlenku tytanu, aby symulowac odktadanie sie ptytki nazebnej, a nastepnie szczotkowano je

za pomocg ustalonego, automatycznego mechanizmu, w statych warunkach nacisku oraz
ekwiwalentnym okresie wystawienia na dziatanie mechanizmu. Przetestowano dwanascie
réznych gtdwek szczoteczek dziatajacych albo w oparciu o ruch w osi bocznej (szczoteczki
soniczne) albo w oparciu o ruch oscylacyjno-rotacyjny. Po kazdym szczotkowaniu zeby byty
skanowane, obrazy przetworzone cyfrowo a powierzchnie zebdw na ktdrych widac byto
czarne punkty oceniano na podstawie oprogramowania, opracowanego specjalnie dla tego
testu, ktdre wykrywato natezenie odcieni szarosci. llociowa redukcja symulowanej ptytki
nazebnej wyrazona jest jako procent cafej powierzchni zeba. Do indywidualnego poréwnania
typow szczoteczek wykorzystano test ANOVA. Ustawienie Bonferroni/Dunn zaaplikowano do
wielokrotnego testowania.

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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Whioski
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Szczoteczka elektryczna Sonicare z zatozong gtdwka ProResults mini oraz

z zatozong gldwka ProResults w rozmiarze standardowym byty statystycznie znaczaco lepsze
niz inne gtdwki szczoteczek w tedcie dotyczacym usuwania symulowanej ptytki nazebnej

z powierzchni zebdw, z odpowiednio 81,7% oraz 80,8% odnotowanej redukgji ptytki nazebne;
na wszystkich powierzchniach zgba.

W tym badaniu in vitro, szczoteczka soniczna Sonicare z gtéwka ProResults
W rozmiarze mini oraz z gtbwka ProResults w rozmiarze standardowym
wykazata sie najlepsza skutecznoscia czyszczenia zebow, na ktérych
zamocowano zamki ortodontyczne.

% wyczyszczonych (dotknigtych) powierzchni zeba Glowki szczoteczek:
w odniesieniu do kazdej szczoteczki I [] oralB®
MicroPulse EB 25

2 Oral-B®
D Precision Clean

w

[ ] OralB®

Ortho Care

4 Oral-B®
D Dual Clean

(4]

D Oral-B® Sonic
CrissCross

6 D Oral-B® Sonic

—

—

8 %S Sensitive

5 ! 2 I [ ] Sonicare Standard

6 ProResults

2 I:I Sonicare Compact
ProResults

1 I:I WaterPik® Advanced
Brush 2SRB-2W |

2 I:I WaterPik® Small
Brush SRSB-2

3 | ] WaterPik® Standard
Brush SRBL-2I

Wykresy poziome - Mediany 4 I:I WaterPik® Small
Wykresy blokowe - obszary kwartylu drugiego (wartosci srodkowej) Brush SRIB-2!
Linie btedu - 10-ty i 90-ty precentyl
Kropki - wartosci skrajne



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Diamon

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki soniczne
Sonicare DiamondClean i szczoteczki elektryczne)
Oral-B TriZone SmartSeries 5000 z funkgja
SmartGuide w zakresie usuwania ptytki nazebne;

Maclure R, Moore F, Defenbaugh J, Souza S, Jenkins W, Ward M, Liu T, Nelson M. Data on file, 2012.

Pordwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare DiamondClean i szczoteczki
elektrycznej Oral-B TriZone SmartSeries 5000 w zakresie usuwania ptytki nazebnej.

Sto dziewie¢ osdb, zdrowych w wieku od 18 do 65 lat (Srednia wieku 39,4 lat) uczestniczyto
w randomizowanym badaniu klinicznym metoda pojedynczej $lepej préby, przeprowadzonym
w uktadzie naprzemiennym, ktdrego celem byla ocena skutecznosci usuwania ptytki nazebne;
oraz bezpieczenstwa uzytkowania szczoteczki sonicznej Sonicare DiamondClean i szczoteczki
elektrycznej Oral-B 5000 SmartSeries Trizone.

Badani byli osobami niepalacymi uzytkujacymi szczoteczki manualne, u ktdrych zmodyfikowany
wskaznik zapalenia dziaset Lobene i Soparker byt = 1,8 zmierzony po 24 godzinach
wstrzymywania sie od mycia jamy ustnej. Do badania wybrano osoby spetniajace kryteria,
ktdrym losowo przydzielono sekwencje uzywania szczoteczki do zebdw przez okres
trzydniowej aklimatyzacji. Po tym nastapito trzydniowe korzystanie ze szczoteczki manualne;.

Uczestnicy badania powracali do kliniki w celu oceny skutecznodci i bezpieczenstwa
stosowania w 7. dniu stosowania szczoteczki (+/- | dzien), z poleceniem przerwania dbania

o higieng jamy ustnej na 24 godziny (+ / - 4 godziny) przed wizyta. Badani zostali poddani
ocenie plytki nazebnej przez badacza, ktéry nie miat informacji o testowanym przez badanego
produkcie jak réwniez dokonano oceny bezpieczefstwa stosowania szczoteczki, po ktdrej
nastapito dwuminutowe nadzorowane szczotkowanie zebdw i ocena ptytki nazebnej po
szczotkowaniu oraz bezpieczeristwa stosowania danej szczoteczki. Nastepnie, badanym
przydzielono druga szczoteczke elektryczna przypadajaca na randomizacje powtarzajac
procedure aklimatyzacji w domu oraz korzystania ze szczoteczki manualnej

Uczestnicy zakonczyli badanie w 14. dniu (+/- | dzien) po dokonaniu oceny ptytki nazebnej
i bezpieczenstwa, jak podczas Wizyty 3. Przeprowadzono analize statystyczna kluczowego
efektu korncowego z wykorzystaniem modelu mieszanego testu F

Szczoteczka Sonicare DiamondClean usuneta tacznie znacznie wiecej osadu
(wartosc 'p' =0.0008) niz szczoteczka Oral-B TriZone SmartSeries 5000.
Rdznice byty bardziej widoczne w trudno dostepnych miejscach

(tylne miedzy zebami; wartoséc ‘p’ =0.0006). Obie szczoteczki

byty bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Sonicare DiamondClean usuneta znaczaco wiecej ptytki
nazebnej niz szczoteczka Oral-B TriZone SmartSeries 5000, zaréwno
w catej jamie ustnej, jak rowniez w trudno dostepnych miejscach.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Diamon

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Porédwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej
Sonicare DiamondClean i szczoteczki elektrycznej
Oral-B Triumph® w zakresie usuwania ptytki nazebne;

Argosino K Jenkins W, Nelson M, Payne D, Rimmer T, Souza S, Data on file, 2012.

Pordwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare DiamondClean i szczoteczki
elektrycznej Oral-B Triumph z gtdwka FlossAction w zakresie usuwania ptytki nazebnej.

W badaniu wziety udziat 104 osoby doroste, miedzy |8 a 65 rokiem zycia. Badanie
przeprowadzono metoda pojedynczej $lepej préby w ukfadzie naprzemiennym,
zaakceptowane etycznie jako badanie kliniczne (67 kobiet, 37 mezczyzn; $rednia wieku 37 lat).
Osoby zakwalifikowane do badania byty osobami niepalacymi i regularnymi uzytkownikami
szczoteczek manualnych z minimalnym wskaznikiem ptytki nazebnej 1,8 (wskaznik Quigley-
Hein zmodyfikowany przez Lobene-Parker). Badanych podzielono na grupy i przydzielono

im odpowiednie urzadzenia testowe na 3-dniowy okres aklimatyzacyjny, po ktérym nastapit
3-dniowy powrdt do uzytkowania szczoteczki manualnej.

Uczestnicy badania powracali na wizyty kontrolne z poleceniem przerwania dbania o higiene
jamy ustnej na 24 godziny (+ / - 4 godziny) przed wizyta (w celu akumulacji ptytki nazebne;).
Podczas wizyt dokonywano oceny ptytki nazebnej przez badacza, ktéry nie miat informacji

o testowanym przez badanego produkcie, po ktérej nastepowato dwuminutowe nadzorowane
szczotkowanie zebdw przydzielonym urzadzeniem testowym i ponowna ocena pytki
nazebnej. Nastepnie, badanym losowo przydzielono druga szczoteczke, powtarzajac procedure
aklimatyzacji w domu oraz powrotu do korzystania ze szczoteczki manualnej. Podczas ostatnie;
wizyty kontrolnej poprzedzonej 24 godzinami (+ / - 4 godziny) akumulacji ptytki nazebnej,
uczestnikéw badania poddano ocenie ptytki nazebnej zaréwno przed nadzorowanym
szczotkowaniem zebdw przydzielonym urzadzeniem testowym jak i po nim. Nastepnie,
zwolniono uczestnikéw z badania.

Szczoteczka Philips Sonicare DiamondClean byfa statystycznie znaczaco lepsza w poréwnaniu
do Oral-B Triumph w usuwaniu ptytki nazebnej zaréwno z powierzchni wszystkich zebdw
(warto$¢ p'— 0,0059) jak i z trudno dostepnych powierzchni miedzyzebowych przy tylnych zebach
(wartos¢ ‘p'— 0,0048). Oba produkty byly bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare DiamondClean usuneta znaczaco wiecej ptytki nazebnej
niz szczoteczka Oral-B Triumph, zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno
dostepnych miejscach.
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Cel badania

Metodologia

Whioski

% redukcji
ptytki nazebnej

Sonicare Diamond

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Porédwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej
Sonicare DiamondClean i szczoteczki elektrycznej
Oral-B Pulsonic w zakresie usuwania ptytki nazebnej

Amini P, Goyal C. R, Strate J., Data on file, 201 I.

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez szczoteczke soniczna Sonicare
DiamondClean oraz przez szczoteczki elektryczne Oral-B Pulsonic (526.523.3)
i Oral-B Pulsonic Slim (S15.513.2).

W randomizowanym badaniu o ukfadzie naprzemiennym wzieto udziat 56 zdrowych
dorostych oséb. Celem badania byto dokonanie oceny efektéw usuwania ptytki nazebnej
przez testowane szczoteczki (Sonicare DiamondClean, Oral-B Pulsonic i Oral-B Pulsonic Slim)
podczas jednokrotnego uzycia.

Zakwalifikowanym pacjentom losowo przydzielono testowane urzadzenia na 3-dniowy okres
wyprébowania w domu, a nastepnie kazdy z badanych miat korzystac ze szczoteczki manualnej.
Badanym nakazano szczotkowad zeby dwa razy dziennie przez 2 minuty. Stosowanie sie do
zalecen odnotowywane byto przez badanych w dzienniku domowego korzystania z produktu.
Dla oceny skutecznosci czyszczenia, przed kazda wizyta kontrolng nakazano badanym
zachowywad 24-godzinng przerwe w szczotkowaniu w celu akumulacji ptytki nazebnej,

a podczas wizyty kontrolnej losowo przydzielano im nowa gtéwke na czas nadzorowanego
przez personel kliniki szczotkowania zebdw. Oceny ptytki nazebnej dokonywano kazdorazowo
przed i po nadzorowanym szczotkowaniu, metoda pojedynczej Slepej préby, przy uzyciu
wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein Plaque Index. Bezpieczerstwo
stosowania szczoteczek oceniano na podstawie badania wewnatrzustnego.

Philips Sonicare DiamondClean, w poréwnaniu do Oral-B Pulsonic i Oral-B Pulsonic
Slim, usuneta znaczaco wiecej ptytki nazebnej zaréwno w catej jamie ustnej jak

i w poszczegélnych badanych obszarach (p<0,001). Wszystkie urzadzenia byty
bezpieczne w stosowaniu.

70%
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Skutecznos¢ usuwania ptytki nazebnej przez dwie

nowe gtdwki Philips Sonicare DiamondClean.
Putt M, Milleman J, Delaurenti M, Schmitt P Data on file, 2010

Ocena skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez gtéwki Philips Sonicare DiamondClean
w rozmiarze standard i mini, gtéwke Sonicare ProResults i zwykla szczoteczke manualna.

Na grupie 106 zdrowych dorostych oséb (81 kobiet, 25 mezczyzn) w wieku 18-60 lat,
przeprowadzono randomizowane badanie w uktadzie rdwnolegtym, metoda pojedynczej
Slepej préby. Uczestnikom badania przydzielono szczoteczke Philips Sonicare FlexCare

z gtéwka ProResults w celu zapoznania sie z technika szczotkowania. Nastepnie badanych
zapraszano do kliniki z zastrzezeniem zachowania 24-godzinnej (+/- 4 godziny) przerwy

W Czyszczeniu jamy ustnej bezposrednio przed wizyta a podczas wizyty losowo przydzielano
im jeden z 4 testowanych produktéw. Produktami testowanymi byty gtéwka ProResults

w rozmiarze standard, gtéwki Sonicare DiamondClean w rozmiarze standard i mini oraz
szczoteczka manualna zaakceptowana przez ADA. Aby oceni¢ jednorazowa skuteczno$é
usuwania ptytki nazebnej, wskazniki ptytki nazebnej mierzono przed i po szczotkowaniu
zebdw, przy uzyciu zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-
Hein Plague Index. Bezpieczenstwo stosowania produktéw oceniano na podstawie badania
tkanek miekkich.

W pordwnaniu do zwykiej szczoteczki manualnej, gtéwki Sonicare DiamondClean
(zaréwno w rozmiarze standardowym jak i mini) usunety znaczaco wiecej ptytki nazebne;
catodciowo jak i w poszczegdlnych badanych obszarach jamy ustnej, w tym w trudno
dostepnych miejscach. Gtédwka Sonicare DiamondClean w rozmiarze mini usunetfa

100% wiecej ptytki nazebnej w trudno dostepnych miejscach niz zwykta szczoteczka
manualna. Wszystkie testowane produkty byty bezpieczne w stosowaniu.

Oba rodzaje gtéwek Sonicare DiamondClean (standard i mini) usunety znacznie
wiecej ptytki nazebnej niz zwykta szczoteczka manualna. Gtéwka DiamondClean
w rozmiarze mini usunefa 100% wiecej plytki nazebnej z trudno dostepnych
miejsc niz szczoteczka manualna.
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Cel badanias

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne]
przez Sonicare PowerUp z gtdwka ProResults

w rozmiarze standardowym oraz przez zwykta
szczoteczke manualna.

Argosino K, Jenkins W,, Milleman J., Nelson M, Souza S, Ward M., Data on file, 2012.

Ocena skutecznodci usuwania plytki nazebnej w catej jamie ustnej przez szczoteczke Sonicare
PowerUp z gtéwka ProResults w rozmiarze standardowym oraz przez zwyklg szczoteczke manualna.

Na grupie 152 zdrowych dorostych oséb (100 kobiet, 52 mezczyzn) w wieku 18-65 lat
($rednia wieku 42,6 lat), przeprowadzono randomizowane badanie w uktadzie réwnolegtym,
metoda pojedynczej Slepej proby, zaakceptowane przez IRB (Institutional Review Board;
amerykanska Komisja Etyki Badarn Naukowych). Nastepnie badanych zapraszano do kliniki

7z zastrzezeniem zachowania 24-godzinnej (+/- 4 godziny) przerwy w czyszczeniu jamy ustnej
bezposrednio przed wizyta, podczas ktdrej losowo przydzielano ich do jednej z dwdch grup
testowych na okres tygodnia. Jedna grupa testowa stosowata szczoteczke Sonicare PowerUp

z gtéwka ProResults w rozmiarze standardowym, z 3-dniowym okresem aklimatyzacyjnym

w domu (szczotkowanie 2 razy dziennie) oraz 4-dniowym okresem szczotkowania zebdw
szczoteczka manualng zatwierdzong przez ADA jako referencyjna szczoteczka testowa.

Druga grupa szczotkowata zeby wytacznie referencyjna szczoteczka ADA. Stosowanie sie

do zalecen sprawdzano na podstawie rozmdw z uczestnikami badania jak i przegladajac
prowadzone przez nich dzienniki badania. Skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebnej podczas
jednorazowego czyszczenia zebdw testowanym produktem byta mierzona kazdorazowo przed
i po szczotkowaniu, przy uzyciu zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified
Quigley-Hein Plague Index. Bezpieczenstwo stosowania produktéw oceniane byto na podstawie
badania wewnatrzustnego.

Szczoteczka Sonicare PowerUp z gtéwka ProResults w rozmiarze standardowym usuneta
znaczaco wiecej plytki nazebnej w cafej jamie ustnej (66,4% vs. 50,4%, p<0,0001) jak

i w poszczegdlnych jej obszarach, w tym w trudno dostepnych miejscach. Oba produkty byty
bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Sonicare PowerUp z gtéwka ProResults w rozmiarze standardowym byta
znaczaco lepsza od zwyklej szczoteczki manualnej w zakresie usuwania ptytki nazebnej
zaréwno w catej jamie ustnej jak i w wybranych jej obszarach.

Redukgja ptytki nazebnej [w %]

I] Sonicare PowerUp

I:I Szczoteczka manualna

Catosciowo Przéd Tyt Miedzy Tyt miedzy
zebami zebami



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Redukcja objawdw zapalenia dzigset
| usuwanie ptytki nazebne]

Badanie in vivo

Wptyw Philips Sonicare Airfloss na ptytke
nazebna w przestrzeniach miedzyzebowych
oraz na zapalenie dzigset

De Jager M, JainV, Schmitt P, DeLaurenti M, Jenkins W, Milleman W, Milleman K, Putt M., J Dent Res 90 (spec iss A), 201 |.

Philips Sonicare AirFloss to urzadzenie przeznaczone do czyszczenia przestrzeni miedzyzebowych,
ktdre wykorzystuje strumier powietrza i mikrokropelek ptynu pod ci$nieniem do rozbijania

i wyptukiwania osadéw plytki nazebnej z przestrzeni miedzyzebowych. Celem badania jest ocena
wpltywu urzadzenia Sonicare AirFloss stosowanego w pofaczeniu ze szczotkowaniem zebdw
szczoteczka manualng na ptytke w przestrzeniach miedzyzebowych oraz na zapalenie dzigset.

W randomizowanym, kontrolowanym badaniu klinicznym o ukfadzie réwnolegtym,
przeprowadzonym metoda pojedynczej Slepej prdéby, ktdre trwato 4 tygodnie uczestniczyto
148 dorostych oséb (98 kobiet, 50 mezczyzn; $rednia wieku 39,5 lat) z umiarkowanym
zapaleniem dzigset. Uzyskano zgody etyczne i pisemna, poinformowang zgode kazdego

z badanych. Uczestnikdéw badania losowo przydzielono do jednej z dwdch grup. Jedna grupa
postugiwata sie wytacznie szczoteczka manualng (dwa razy dziennie przez 2 minuty) a druga
szczoteczka manualng (2 razy dziennie przez 2 minuty) w pofaczeniu z urzadzeniem AirFloss
(raz dziennie, wieczorem). Zmiany w objawach zapalenia dzigset mierzono za pomoca
wskaznika krwawienia z dzigset (GBI, ang. Gingival Bleeding Index) na poczatku badania,

po 2 oraz po 4 tygodniach badania. llo$¢ ptytki nazebnej zostata oceniona na podstawie
analizy koncentracji osaddw biatkowych (RPC) na szesciu prébkach zebranych z czterech
tylnych sekstantéw (jeden punkt miedzyzebowy z kazdego sekstantu) oraz z dwdch
przednich sekstantéw (trzy punkty miedzyzebowe z kazdego sekstantu).

Prébki na poczatku badania zebrano przed jakakolwiek interwencja zwigzang z badaniem.
Po dwdch tygodniach oceniono skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebnej przez Sonicare AirFloss
po jednokrotnym uzyciu, na podstawie probek zebranych z przestrzeni miedzyzebowych
natychmiast po zakonhczeniu przypisanego rezimu czyszczenia. Bezpieczenstwo stosowania
produktéw oceniono na podstawie badania jamy ustnej, przed wszystkimi innymi badaniami.

Stosowanie Airfloss w pofaczeniu ze zwyklg szczoteczka zapewnito znaczaco lepsze efekty
redukgji objawdw zapalenia dziaset i zmniejszenia ilosci krwawigcych miejsc (p<0,01) niz
stosowanie wytacznie szczoteczki manualnej. Po 4 tygodniach, Sonicare AirFloss stosowane

W potaczeniu ze szczoteczka manualng w poréwnaniu do stosowania wylacznie szczoteczki
manualnej zredukowato krwawienie z dziaset o0 75%, a ilo$¢ krwawiacych punktéw az o 86%.
Ocena plytki nazebnej w przestrzeniach miedzyzebowych, wykonana po jednokrotnym uzyciu
urzadzenia pokazafa, ze urzadzenie Sonicare AirFloss usungfo znacznie wigcej ptytki nazebnej niz
stosowanie wyfacznie szczoteczki manualnej (p<0,01). Oba produkty byty bezpieczne w uzyciu.

W poréwnaniu do stosowania wytacznie szczoteczki manualnej, urzadzenie Sonicare
AirFloss stosowane w potaczeniu ze szczoteczka manualng usuneto znaczaco wiecej
plytki nazebnej z przestrzeni miedzyzebowych oraz przyczynito si¢ do znacznej redukciji
objawow zapalenia dziaset, zaréwno po dwéch jak i po czterech tygodniach stosowania.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

% redukgji
ptytki nazebnej

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne]
przez Philips Sonicare z gtdwka Sensitive oraz przez
zwykia szczoteczke manualna.

Putt M, Millerman J, Jenkins W, Schmidt P, 2010

Ocena skuteczno$ci usuwania ptytki nazebnej w catej jamie ustnej przez gtéwke Philips
Sonicare Sensitive oraz przez zwykia szczoteczke manualna.

Na grupie 60 zdrowych dorostych oséb (45 kobiet, 15 mezczyzn) w wieku 18-63 lat
(Srednia wieku 394 lat), przeprowadzono randomizowane badanie w uktadzie rownolegtym,
metoda pojedynczej $lepej préby. Uczestnikom badania przydzielono szczoteczke Philips
Sonicare FlexCare z gtdwka ProResults w celu zapoznania sie z technika szczotkowania.
Nastepnie badanych zapraszano do kliniki z zastrzezeniem zachowania 24-godzinne;

(+/- 4 godziny) przerwy w czyszczeniu jamy ustnej bezposrednio przed wizyta, podczas
ktdrej losowo przydzielano ich do jednej z dwdch grup testowych. Przedmiotami badania
byta szczoteczka Philips Sonicare z gtdwka Sensitive oraz zwykfa szczoteczka manualna
zatwierdzona przez ADA. Skutecznos$¢ usuwania ptytki nazebnej podczas jednorazowego
czyszczenia zebdw testowanym produktem byta mierzona kazdorazowo przed i po
szczotkowaniu, przy uzyciu zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified
Quigley-Hein Plaque Index. Bezpieczenstwo stosowania produktéw oceniane byto

na podstawie badania tkanek miekkich.

Szczoteczka Philips Sonicare z gtdéwka Sensitive usunefa znaczaco wiecej ptytki nazebnej

w catej jamie ustnej w tym w trudno dostepnych miejscach. Szczoteczka Philips Sonicare

z gtdwka Sensitive usuneta 54% wiecej niz zwykia szczoteczka manualna. Oba produkty byty
bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare z gtéwka Sensitive byta znaczaco lepsza od zwykiej
szczoteczki manualnej w zakresie usuwania ptytki nazebnej zaréwno w catej jamie
ustnej jak i w wybranych jej obszarach.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Redukcja ptytki
nazebnej w %

Sonicare Flex

FlexCare+

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne;
przez szczoteczki soniczne Sonicare FlexCare
| Sonicare Elite.

Milleman J, Putt MS, Sturm D, Master A, Jenkins W, Schmitt B, Hefti AF. A randomized, crossover study to compare
plaque removal ability of Sonicare FlexCare and Elite 9000. Compend Contin Educ Dent. 2007; 28 (suppl |):23-28)

Pordwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez szczoteczki Sonicare FlexCare
oraz Sonicare Elite.

Badani uczestniczyli w losowym badaniu o uktadzie naprzemiennym przeprowadzonym
metoda pojedynczej $lepej proby, ktdrego celem byto ocenienie skutecznos$¢ usuwania ptytki
nazebnej oraz bezpieczenstwo uzytkowania szczoteczek elektrycznych Sonicare FlexCare

i Sonicare Elite. Pod koniec kazdego okresu, badani mieli polecenie przez 24 godziny nie
my¢ zebdw a nastepnie oceniano ilo$¢ nagromadzonej plytki przy uzyciu zmodyfikowanego
wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein. Oceny dokonywano przed

i po dwuminutowym nazdorowanym szczotkowaniu zebdw przydzielong szczoteczka.

Sonicare FlexCare usuneta znaczaco wiecej plytki nazebnej niz Sonicare Elite zaréwno
w catej jamie ustnej jak i w trudno dostepnych miejscach. Oba produkty byty bezpieczne
w stosowaniu.

Sonicare FlexCare usunetfa znaczaco wiecej ptytki nazebnej niz Sonicare Elite
zaréwno na przestrzeni catej jamy ustnej jak i trudno dostepnych miejscach.

50%
4% I] Sonicare FlexCare
40% - 37% 37% 37% I] Sonicare Elite
34% 33%
30%
20%
10%
0%
Catosciowo Tyt Miedzy zebami
(p=0,0039) (p=0,0182) (p=0,0003)
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re FlexCare+

Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

% redukcji
ptytki nazebnej

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki soniczne)
Sonicare FlexCare i szczoteczki elektrycznej Oral-B
Triumph® w zakresie usuwania ptytki nazebne;

Schaeken M, Sturm D, Master A, Jenkins W, Schmidt P A randomized, single-use study to compare the plague removal
ability of two Power toothbrushes, the Sonicare FlexCare and the Oral-B Triumph Professiolnal Care 9000. Compend
Contin Educ Dent 2007; 28 (suppl 1):29-34)

Pordwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare FlexCare i szczoteczki elektrycznej Oral-B
Triumph w zakresie usuwania ptytki nazebnej.

W badaniu wzieto udziat 91 zdrowych dorostych osdb, miedzy 18 a 53 rokiem Zycia. Badanie
przeprowadzono metoda pojedynczej Slepej préby w uktadzie naprzemiennym, aby pordwnac
skuteczno$¢ i bezpieczenstwo szczoteczki Sonicare FlexCare z gtdwka ProResults oraz szczoteczki
Oral-B Triumph z gtéwka FlossAction w zakresie usuwania ptytki nazebnej.

Kazda szczoteczka byta uzywana w domu przez tydzien, aby badany mdégt zapoznac sie z technika
szczotkowania. Pod koniec kazdego okresu, badani mieli polecenie przez 24 godziny nie my¢ zebdw
a nastepnie oceniano ilos¢ nagromadzonej plytki przy uzyciu zmodyfikowanego wskaznika ptytki
nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein po czym nastepowato dwuminutowe nadzorowane
szczotkowanie zebdw przydzielonym urzadzeniem testowym i ponowna ocena ptytki nazebne;.
Bezpieczenstwo stosowania produktéw oceniane byto na podstawie badania tkanek migkkich
przed wszystkimi innymi badaniami.

Sonicare FlexCare byfa statystycznie znaczaco lepsza w poréwnaniu do Oral-B Triumph w usuwaniu
ptytki nazebnej zaréwno z powierzchni wszystkich zebdw (wartos¢ 'p’ < 0,0001) jak i z trudno
dostepnych powierzchni miedzyzebowych przy tylnych zebach (wartos¢ ‘p’ <0,0001) oraz

w przestrzeniach miedzyzebowych (wartoé¢ p'<0.0001). Oba produkty byly bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare FlexCare usunefa znaczaco wigcej ptytki nazebnej niz szczoteczka
Oral-B Triumph, zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno dostepnych miejscach.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

% redukcji
ptytki nazebnej

Sonicare Flex

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej
Sonicare FlexCare i szczoteczki elektrycznej Oral-B
Triumph® w zakresie usuwania ptytki nazebne;

Putt M, Millerman J, Master A, Jenkins W, Schmidt P, Strate J. A randomized, single-use study to compare the plaque
removal ability of two Power toothbrushes, the Sonicare FlexCare and the Oral-B Triumph. Compend Contin Educ
Dent 2008 Jan-Feb; 29 (1) : 56, 58-64

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare FlexCare i szczoteczki elektrycznej Oral-B
Triumph w zakresie usuwania ptytki nazgbnej.

W badaniu wziety udziat 93 zdrowe doroste osoby, miedzy 18 a 60 rokiem zycia. Badanie
przeprowadzono metoda pojedynczej Slepej proby w uktadzie naprzemiennym, aby pordwnac
skuteczno$¢ i bezpieczenstwo szczoteczki Sonicare FlexCare z gtdwka ProResults oraz szczoteczki
Oral-B Triumph z gtéwka FlossAction w zakresie usuwania ptytki nazebnej.

Kazda szczoteczka byta uzywana w domu przez tydzien, aby badany mdgt zapoznac sie z technika
szczotkowania. Pod koniec kazdego okresu, badani mieli polecenie przez 24 godziny nie my¢ zebdw
a nastepnie oceniano ilo$¢ nagromadzonej plytki przy uzyciu zmodyfikowanego wskaznika ptytki
nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein po czym nastepowato dwuminutowe nadzorowane
szczotkowanie zebdw przydzielonym urzadzeniem testowym i ponowna ocena ptytki nazebne;.
Bezpieczenstwo stosowania produktéw oceniane byto na podstawie badania tkanek miekkich przed
wszystkimi innymi badaniami.

Sonicare FlexCare byfa statystycznie znaczaco lepsza w poréwnaniu do Oral-B Triumph w usuwaniu
ptytki nazebnej zaréwno z powierzchni wszystkich zebdw (wartos¢ 'p’ < 0,0001) jak i z trudno
dostepnych powierzchni miedzyzebowych przy tylnych zebach (wartos¢ 'p’ <0,0001) oraz

w przestrzeniach miedzyzebowych (wartoé¢ p'<0.0001). Oba produkty byty bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare FlexCare usunefa znaczaco wigcej ptytki nazebnej niz szczoteczka
Oral-B Triumph, zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno dostepnych miejscach.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

% redukcji
ptytki nazebnej

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Pordwnanie skutecznosci szczoteczki soniczne)
Sonicare FlexCare i szczoteczki elektrycznej Oral-B
Sonic Complete® w zakresie usuwania plytki
nazebne

Holt J., McGrady M, Jenkins W,, Schmitt P, Sturm D., Hefti A, Comparative efficacy of two sonic toothbrushes on
Plaqu.) Dent Res 87 (spec Iss A): 1 153,2008.

Porédwnanie bezpieczehstwa stosowania oraz skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare
FlexCare i szczoteczki elektrycznej Oral-B Sonic Complete w zakresie usuwania ptytki nazebne;.

W badaniu wzieto udziat 141 zdrowych, dorostych oséb miedzy 19 a 65 rokiem zycia. Badanie
przeprowadzono metoda pojedynczej Slepej préby w ukfadzie réwnolegtym, aby pordwnaé
skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebnej i bezpieczenstwo stosowania szczoteczki Sonicare
FlexCare oraz szczoteczki Oral-B Sonic Complete.

Kazda szczoteczka byta uzywana w domu przez tydzien, dwa razy dziennie przez dwie minuty,
aby badany mdgt zapoznac sie z technika szczotkowania. Pod koniec kazdego okresu, badani mieli
polecenie przez 24 godziny nie my¢ zebdw a nastepnie oceniano ilos¢ nagromadzonej plytki
przy uzyciu zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein po czym
nastepowato dwuminutowe nadzorowane szczotkowanie zebdw przydzielonym urzadzeniem
testowym i ponowna ocena ptytki nazebnej. Bezpieczerstwo stosowania produktdw oceniane
byto na podstawie badania tkanek migkkich przed wszystkimi innymi badaniami.

Sonicare FlexCare byta statystycznie znaczaco lepsza w poréwnaniu do Oral-B Sonic
Complete w usuwaniu ptytki nazebnej zaréwno z powierzchni wszystkich zebéw (p=0,0071)
jak i z trudno dostepnych miejsc, takich jak powierzchnie tylnych zebdw (p=0,0027) oraz

w przestrzeniach miedzyzebowych (p=0,0042). Oba produkty byty bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare FlexCare usuneta znaczaco wiecej ptytki nazebnej niz
szczoteczka Oral-B Sonic Complete, zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno
dostepnych miejscach.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Flex

FlexCare+

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Pordwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne;
przez szczoteczke Sonicare FlexCare | zwykta
szczoteczke manualng podczas jednominutowego
szczotkowania zebdw

Platt K., Jenkins W., Schmitt P, Sturm D., Hefti A, Data on file, 2007

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez szczoteczke Sonicare FlexCare
i zZwyktg szczoteczke manualng podczas jednominutowego szczotkowania zebdw.

W randomizowanym badaniu majacym na celu ocene skutecznosci usuwania ptytki nazebne;

i bezpieczenstwo stosowania testowanych szczoteczek (Sonicare FlexCare oraz Oral-B P-35)
wzieto udziat 35 zdrowych dorostych oséb miedzy 19 a 65 rz Badanie przeprowadzono metoda
pojedynczej $lepej préby i w uktadzie naprzemiennym. Badanych przeszkolono w stosowaniu
szczoteczek w czterech |-minutowych sesjach czyszczenia. Kazda szczoteczka byta uzywana

w domu przez okres jednego tygodnia w celu zapoznania sie z niag. Na koniec kazdego okresu
polecano badanym, aby nie szczotkowali zebdw przez kolejne 24 godziny a nastepnie oceniano
ilo$¢ nagromadzonej ptytki za pomoca zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-
Modified Quigley-Hein, zaréwno przed jak i po jednominutowym kontrolowanym czyszczeniu
zebdw przydzielong szczoteczka. Bezpieczerstwo stosowania produktdw oceniane byto na
podstawie badania tkanek miekkich przed wszystkimi innymi badaniami.

Podczas jednominutowego czyszczenia szczoteczka Sonicare FlexCare usunefa znaczaco
wiecej ptytki nazebnej niz szczoteczka manualna zaréwno w catej jamie ustnej (p=0,0166)
jak i w trudno dostepnych miejscach, takich jak przestrzenie miedzyzebowe (p=0,0014).
Obie szczoteczki byly bezpieczne w stosowaniu.

Podczas jednominutowego czyszczenia szczoteczka Sonicare FlexCare usuneta
znaczaco wiecej ptytki nazebnej niz szczoteczka manualna zaréwno w catej jamie
ustnej (p=0,0166) jak i w trudno dostepnych miejscach, takich jak przestrzenie
miedzyzebowe (p=0,0014). Obie szczoteczki byty bezpieczne w stosowaniu.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki soniczne
Philips FlexCare | zwykte] szczoteczki manualnej
w zakresie usuwania ptytki nazebnej u pacjentow
ortodontycznych

Delaurenti M, Putt M, Milleman J, Jenkins W, Wei J, Strate J. Plague Removal by Sonicare and Manual Toothbrushes
in Orthodontic Subjects. ] Dent Res 87 (spec Iss B): 2044, 2008

Poréwnanie usuwania ptytki nazebnej i zdolnosci do redukowania objawdw zapalenia dzigset
przez szczoteczke soniczng Sonicare FlexCare (z gtéwka ProResults) i szczoteczke manualng
Oral-B P-40® u pacjentéw ortodontycznych.

95 pacjentdw ortodontycznych w wieku powyzej |2 lat uczestniczyto w randomizowanym,
réwnolegtym badaniu klinicznym metoda pojedynczej $lepej proéby, ktére miato za zadanie
oceni¢ stan zapalny dzigset i ilo$¢ ptytki nazebnej zgromadzonej na przestrzeni czasu podczas
uzywania szczoteczki Sonicare FlexCare oraz zwyktej szczoteczki manualnej. Wszyscy badani
byli uzytkownikami zwyktych szczoteczek manualnych. Podczas Wizyty | zakwalifikowano
pacjentéw do badania (Modified Bonded Bracket Index (BBI) >2.0; glebokos¢ kieszeni
dziastowych = 4mm). Podczas Wizyty 2 pacjenci zostali poddani zabiegom profilaktycznym
oraz przydzieleni do grup testowych. Dla celdw badania nauczono ich korzystania z urzadzenia
testowego i przekazano instrukcje szczotkowania, ktére nakazywaty szczotkowanie zebdw
dwa razy dziennie przez 2 minuty. Badani otrzymali polecenie wstrzymania si¢ od czyszczenia
jamy ustnej na 12-24 godziny przed kazda planowang wizytg kontrolna. Na kolejnych
wizytach oceniano bezpieczenstwo i wskaznik BBl zaréwno przed jak i po 2-minutowym
nadzorowanym szczotkowaniu zgbdw. Pomiary skutecznosci wtdrnej obejmowaty wskaznik
ptytki nazebnej (TPI) na powierzchniach bez zamkdéw ortodontycznych i wskaznik zapalenia
dziaset (LSGI) dla catej jamy ustnej. Do analizy statystycznej wykorzystano ANOVA.

W pojedynczym szczotkowaniu SonicareFlexCare usunefa znacznie wigcej ptytki nazgbnej
niz szczoteczka manualna, zardwno na zgbach z zamkami jak i na zgbach bez zamkdw
(oceny dokonano na podstawie wskaznika BBI), co skontrolowano po dwdch i czterech
tygodniach (catosciowe p<0,0001 po 2 tygodniach, p<0,0001 po 4 tygodniach).

Sonicare FlexCare usuneta ponad 2 razy wiecej ptytki nazebnej z powierzchni jezykowych niz
szczoteczka manualna, a oceny dokonano na podstawie wskaznika ptytki nazebnej Turesky-
Modified Quigley-Hein (catosciowe p=0,022| po 2 tygodniach i p=0,0025 po 4 tygodniach).
Szczoteczka Sonicare FlexCare zaprezentowata zdecydowanie lepsze usuwanie plytki nazebnej
w pojedynczym szczotkowaniu niz zwykta szczoteczka manualna; oceny dokonano przy uzyciu
wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein, po dwdch i po czterech tygodniach
badania (catosciowe p=0,0001 po 2 tygodniach, catosciowe p<0,000| po 4 tygodniach).

Sredni wynik wskaznika zapalenia dziaset Lée i Silness byt niski (1.14, std 0,10), co wskazywato
na to, ze badani mieli zdrowe dzigsta. Jednakze, u obu grup zaobserwowano statystycznie istotna
poprawe zdrowia dzigset w poréwnaniu do punktu wyjsciowego (catosciowe p<0,0001).

W jednorazowym szczotkowaniu szczoteczka Sonicare FlexCare usuneta znaczaco
wiecej ptytki nazebnej niz szczoteczka manualna, zaréwno na zebach z zamkami jak
i na zebach bez zamkéw ortodontycznych. Wyniki zmierzono po dwéch i czterech
tygodniach. Obie szczoteczki byty bezpieczne dla tkanek miekkich i zamkow
ortodontycznych.
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% redukcji wskaznika BBI po jednorazowym szczotkowaniu powierzchni
z zamkami ortodontycznymi po 2 tygodniach badania
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% redukcji wskaznika ptytki nazgbnej Turesky Plaque Index na powierzchniach
jezykowych po jednorazowym szczotkowaniu po 2 tygodniach badania
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jezykowych po jednorazowym szczotkowaniu po 4 tygodniach badania
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

% redukcji
ptytki nazgbnej

Sonicare Fle

FlexCare+

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne;

,nowe]" I, starej” gtdwki Philips Sonicare ProResults.

Jenkins W, Schmitt B, Millerman J, Putt M and Strate J, Data on file, 2010

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej i bezpieczenstwa stosowania ,,nowe;j"
i, starej” (uzywanej przez trzy miesiace) gtdwki Philips Sonicare ProResults

W randomizowanym badaniu metoda pojedynczej Slepej préby w uktadzie naprzemiennym
wziety udziat 72 zdrowe doroste osoby (56 kobiet i 16 mezczyzn) w wieku 18-60 lat

(Sredni wiek 35 lat) ktére uzywaty szczoteczki Philips Sonicare z gtéwka ProResults w domu
przez trzy miesiace, +/- 10 dni. Po tym okresie domowego uzytkowania badani zostali
zaproszeni na wizyte kontrolna po 24 godzinach nie mycia zebdw i byli losowo przydzieleni
do korzystania z nowej gtdwki ProResults lub z gtéwki ProResults stosowanej wczesniej
przez 3 miesiace w domu. Randomizacja zostata utozona na podstawie wyniku grubosci
ptytki nazebnej przed szczotkowaniem (>2.7 lub = 2.7) aby ztagodzi¢ tendencyjnos¢
leczenia. Uzywajac zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-
Hein Plague Index oceniono skuteczno$¢ nowej gtéwki ProResults po jednym uzyciu oraz
gtéwki ProResults uzywanej przez trzy miesiace w domu. Bezpieczenstwo stosowanych
produktéw zostalo ocenione na podstawie badania tkanek miekkich.

Nowa gtdwka ProResults usuneta wiecej ptytki nazebnej z catej jamy ustnej jak i z trudno
dostepnych miejsc niz gtéwka ProResults po trzymiesiecznym uzytkowaniu w domu.
Oba produkty byly bezpieczne w uzytkowaniu.

Klinicznie udowodniono, ze szczoteczka Sonicare z nowa gtéwka ProResults usuwa
do 28 % wiecej plytki nazebnej w poréwnaniu do gtéwki uzywanej przez trzy miesiace.

50%

I] "Nowa" gtéwka ProResults

419% D "Stara" gtéwka ProResults
40%
32% 32%
30% 28%
25% 25%

22%
20%
10%
0%

W catej Przednie Tylne Przestrzenie Przestrzenie

jamie ustnej zeby zeby miedzyzebowe migdzyzebowe tyt

27



28

Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki soniczne)
Sonicare HealthyWhite, szczoteczki Oral-B®
Pulsonic® i szczoteczki Crest Spinbrush® Pro Clean
Sonic w zakresie usuwania ptytki nazebnej

Jenkins W, Wei |, Strate ], Schaeken M. Data on file, 2009

Pordwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej SHealthyWhite, szczoteczki Oral-B
Pulsonic oraz szczoteczki Crest Spinbrush Pro Clean w zakresie usuwania ptytki
nazebnej po dwu minutowym myciu.

W badaniu wziefto udziat 54 dorostych, zdrowych oséb w wieku 19-55 lat. Badanie usuwania
ptytki nazebnej i bezpiecznego stosowania trzech szczoteczek przeprowadzono metoda
pojedynczej Slepej proby w uktadzie naprzemiennym. Kazda ze szczoteczek byta uzywana

w domu przez trzy dni dla zapoznania sie z technikg szczotkowania, po ktérych nastepowaty
cztery dni uzytkowania szczoteczki manualnej (dwa razy dziennie po dwie minuty).

Po kazdym etapie badani przychodzili na wizyte kontrolng poprzedzong 24-godzinnym
okresem bez szczotkowania zebdw i dokonywano oceny wskaznika ptytki nazebnej
Turesky-Modified Quigley-Hein Plaque Index (TPI) przed i po dwuminutowym
nadzorowanym szczotkowaniu zebdw przydzielong szczoteczka. Bezpieczenstwo
stosowanych produktéw zostalo ocenione na podstawie badania tkanek miekkich.

Sonicare HealthyWhite byfa statystycznie znaczaco lepsza w poréwnaniu do szczoteczki
Oral-B Pulsonic oraz Crest Spinbrush Pro Clean Sonic w usuwaniu ptytki nazebnej
zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno dostepnych miejscach oraz w przestrzeniach
miedzyzebowych. Oba produkty byly bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare HealthyWhite usuneta znaczaco wiecej ptytki nazebnej
niz Oral-B Pulsonic oraz Crest Spinbrush Pro Clean Sonic, zaréwno w catej jamie
ustnej jak i w trudno dostepnych miejscach.
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Sonicare Elite

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne;
u pacjentow periodontologicznych przez szczoteczke
Sonicare Elite oraz zwykig szczoteczke manualng

Clausnitzer CE, Termaat SHM, Kruse AE, Hellmich M, Noack M. | Dent Res 84 (Spec Iss A): abstract 0100, 2005

Cel badania Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej u pacjentéw leczonych periodontologicznie
przez szczoteczke Sonicare Elite oraz zwykia szczoteczke manualna.

Metodologia W randomizowanym kontrolowanym badaniu przeprowadzonym w ukfadzie naprzemiennym,
metoda pojedynczej Slepej préby udziat wzieto 42 pacjentdw leczonych periodontologicznie.
Badanych podzielono na dwie grupy; jedna grupa stosowata Sonicare Elite a druga zwykia
szczoteczke manualng przez okres |2 tygodni. Po zakonczeniu | 2-tygodniowego okresu
stosowania przydzielonego urzadzenia testowego, pacjenci wracali do dotychczasowych
nawykdw czyszczenia na okres 2 tygodni, a nastepnie przez kolejne |2 tygodni stosowali
drugie urzadzenie. Przed rozpoczeciem kolejnych etapéw badania, uczestnicy otrzymywali
profesjonalne polerowanie zebdw oraz instrukcje szczotkowania. VWskazniki ptytki nazebnej
z cafej jamy ustnej (Silness&Loe, 1973, szes¢ powierzchni na kazdym zebie) oceniano po
8 oraz po |2 tygodniach stosowania danego produktu.

Wyniki Srednia warto$¢ wskaznika plytki nazebnej (Pl) po 8 tygodniach stosowania produktu to
odpowiednio 0,93 dla szczoteczki manualnej i 0,19 dla Sonicare Elite. Po 12 tygodniach
stosowania produktu wartosci te to odpowiednio 0,90 dla szczoteczki manualnej oraz
0,14 dla Sonicare Elite. Réznice odnotowane po 8 tygodniach (0,74; p<0,001) oraz
po |2 tygodniach (0,76; p<0,001) byty statystycznie znaczace na korzys¢ Sonicare Elite.

Whioski Szczoteczka Sonicare Elite byta statystycznie znaczaco lepsza w usuwaniu
poddziastowej ptytki nazebnej u pacjentéw leczonych periodontologicznie
w poréwnaniu do szczoteczki manualnej zaréwno po o$miu jak i po dwunastu
tygodniach stosowania.

093 0,90 I] Sonicare Elite

I:I Szczoteczka manualna

Wskaznik ptytki
nazebnej
Silness & Loe

019 0,14

8 tygodni 12 tygodni
(p<0,001) (p<0,001)
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Sonicare For

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej
Sonicare For Kids | zwykte] szczoteczki manualne
w zakresie usuwania ptytki nazebnej u dzieci

w wieku /-10 lat.

Millerman J, Putt M, Olson M, Master A, Jenkins W, Schmitt P, Strate J, International | Pediatric Dent. 2009; 9:s|

Cel badania Poréwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare for Kids z ustawionym wysokim
poziomem intensywnosci pracy i szczoteczki manualnej Oral-B Stages 4 w zakresie usuwania
ptytki nazebnej u dzieci w wieku 7-10 lat.

Metodologia Do badania przyjeto 58 dzieci (4 osoby wycofaty sie z badania) miedzy 7 a 10 rokiem Zycia.
Badanie przeprowadzono metoda pojedynczej $lepej préby w ukiadzie naprzemiennym
(32 dziewczynki i 22 chtopcdw, Srednia wieku 8,3). Uzyskano zgody opiekundw na udziat dzieci
w badaniu. przez 26 godzin (+/- 6 godzin) przez wizyta. Na pierwszej wizycie oceniono stan
ptytki nazebnej przy uzyciu wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein Plaque
Index (TPI), ktéry musiat by¢ > 1,8. Dzieci zakwalifikowane do badania poinstruowano
o technice szczotkowania (dwa razy dziennie przez 2 minuty) i przydzielono obie szczoteczki
na tygodniowy okres zapoznawczy. Przy drugiej wizycie wyznaczono wskaznik TPl oraz
wykonano losowe nadzorowane dwuminutowe szczotkowanie z przydzielona szczoteczka.
Po oceniono stan ptytki nazebnej przy uzyciu wskaznika TPI. Bezpieczehstwo stosowanych
produktéw zostato ocenione na podstawie badania tkanek miekkich. W badaniu wykorzystano
ANOVA do pomiardéw statystycznych.

Wyniki Sonicare For Kids byfa statystycznie znaczaco lepsza w pordwnaniu do szczoteczki manualne;
w usuwaniu ptytki nazebnej u dzieci w wieku 7-10 lat, zardwno w catej jamie ustnej jak
i w trudno dostepnych miejscach oraz przestrzeniach miedzyzebowych. Oba produkty
byty bezpieczne w stosowaniu.

Whioski Szczoteczka Philips Sonicare For Kids usunetfa znaczaco wiecej ptytki nazebnej
niz szczoteczka manualna, zaré6wno w catej jamie ustnej jak i w trudno dostepnych
miejscach u dzieci w wieku 7-10 Iat.

50% 47%
° 45% ° 3% 44% 9% I:I Sonicare For Kids
40% D Szczoteczka manualna
% redukcji  30% 27% 28% 25% 4% 24%
tki nazebnej
Pty ebnej o
10%
0%
W cafej Przednie Tylne Przestrzenie Przestrzenie
jamie ustnej zeby zeby miedzyzebowe miedzyzebowe tyt

(P=00001)  (p=00003)  (p=00005)  (p<O0001)  (p=00003)
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Pordwnanie usuwania ptytki nazebnej przez Sonicare
For Kids oraz dziecieca szczoteczka na baterie Crest
Spinbrush For kids u dzieci w wieku 7-10 lat.

Millerman J, Putt M, Master A, Jenkins W, Schmitt F, Strate . International J. Pediatric Dent.

Pordéwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Sonicare For Kids na poziomie wysokim
i szczoteczki na baterig Crest Spinbrush for Kids (raczki w ksztatcie delfina i lodowego rozka)
w zakresie usuwania ptytki nazebnej u dzieci w wieku 7-10 lat.

Do badania zatwierdzonego przez IRB przyjeto 59 dzieci miedzy 7 a 10 rokiem zycia
(Srednia wieku wyniosta 8.5 lat). Badanie przeprowadzono metoda pojedynczej $lepej proby
w ukiadzie naprzemiennym. Zezwolenia od opiekundw zostaty uzyskane. Wszyscy badani
zostali poproszeni o nie mycie zebdw przez 26 +/- 6 godzin przed wizyta. Podczas pierwszej
wizyty okreslono wskaznik ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein (TPI), ktéry
musiat wynies¢ >1.8.Wybrani zostali poinstruowani odnoénie uzytkowania obu szczoteczek
metoda naprzemienna (dwa razy dziennie po dwie minuty) podczas tygodniowego okresu
zapoznawczego w domu. Przy drugiej wizycie wyznaczono wskaznik TPl oraz wykonano
randomowe nadzorowane dwu minutowe szczotkowanie z przydzielong szczoteczka.

Po szczotkowaniu ponownie wykonano test TPI. Bezpieczenstwo stosowanych produktéw
zostato ocenione na podstawie badania tkanek miekkich. W badaniu wykorzystano ANOVA
do pomiardw statystycznych.

Sonicare For Kids byfa statystycznie znaczaco lepsza w poréwnaniu do szczoteczki

na baterie Crest Spinbrush for Kids w usuwaniu ptytki nazebnej u dzieci w wieku 7-10 lat
zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno dostepnych miejscach oraz

w przestrzeniach miedzyzebowych. Oba produkty byty bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Philips Sonicare For Kids usuneta znaczaco wiecej ptytki nazebnej

u dzieci w wieku 7-10 lat niz szczoteczka na baterie Crest Spinbrush for Kids
(raczka z delfinem i rozkiem lodowym), zaréwno w catej jamie ustnej jak i w trudno
dostepnych miejscach. Dowiedziono, ze szczoteczka Philips Sonicare For Kids
jest bezpieczna i delikatna dla zebow i dziaset.



% redukcji
ptytki nazebnej

% redukcji
ptytki nazebnej

5 OOO
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50%
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40%
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15%
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Sonicare For Kic

I] Sonicare For Kids

46% 46% 46% 45% 5%
I:l Crest Spinbrush®
- Ice Cream
D Crest Spinbrush®
- Dolphin
24% 24% 25% 2% 24%
0, O,
23% - 2% 1% 23%
W cafej Przednie Tylne Przestrzenie Przestrzenie
jamie ustnej zeby zeby miedzyzebowe miedzyzebowe tyt
46% 46% 46% 45% 45% I] Sonicare For Kids
I:I Crest Spinbrush®
25%
2% 3% - 23% —
22%
W catej Przednie Tylne Przestrzenie Przestrzenie
jamie ustnej zeby zeby miedzyzebowe  miedzyzebowe tyt
(p<0.0001) (p<0.0001)  (p<0.0001) (p<0.0001) (p<0.0001)
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Pordwnanie skutecznosci szczoteczki Sonicare For
Kids I manualnej szczoteczki do zebdw w zakresie
usuwania ptytki nazebnej u dzieci w wieku 4-/ lat
w badaniu profesjonalnego szczotkowania zebdw

Pelka M, Delaurenti M, Master A, Jenkins W, Strate |, Wei |, Schmitt P International | Pediatric Dent.2009; 19:sl

Poréwnanie skutecznosci szczoteczki sonicznej Philips Sonicare For Kids ustawionej na
,wysoki” i ,,niski"” poziom intensywnosci pracy i szczoteczki manualnej Oral-B Stages 3®
u dzieci w wieku 4-7 lat przy zastosowaniu sesji profesjonalnego szczotkowania zebdw
z symulacja czasu szczotkowania przez jedna i dwie minuty.

Szedcdziesiat osiem zdrowych dzieci (38 pici zenskiej, 30 ptci meskiej; $rednia wieku 5,3 roku)
wzieto udziat w randomizowanym badaniu zaaprobowanym przez IRB, przeprowadzonym
metoda pojedynczej $lepej proby i w oparciu o metode podziatu jamy ustnej na badane czesci
(split-mouth-design). Uzyskano zgode/zezwolenie (rodzicdw). Uczestnikdw zbadano pod katem
ich kwalifikacji do badania (wedtug zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified
Quigley-Hein (TPI) >1.8). Zakwalifikowanym uczestnikom badania losowo przydzielono do
uzywania Sonicare For Kids z ustawionym ,,wysokim" poziomem intensywnosci pracy, Sonicare
For Kids z ustawionym ,,niskim” poziomem intensywnosci pracy oraz do manualnej szczoteczki
do zebdw na kwadrant a nastepnie poddano ich czyszczeniu zebdw przez wykwalifikowang
higienistke. Wskaznik TPI zostat zmierzony w odpowiednikach jedno- i dwu-minutowe;j sesji
czyszczenia na kwadrant przez egzaminatora, ktéry nie miat wiedzy o stosowanym przez
badanego produkcie. Oceniono bezpieczehstwo w badaniach tkanek migkkich jamy ustnej. Dla
celdw analizy statystycznej zastosowano MANOVA (wielowymiarowa analize wariangji) dla
badar metoda podziatu jamy ustnej na badane czesci, a wartosci P skorygowano przy uzyciu
regulatora Dunnett-Hsu.

Szczoteczka Sonicare For Kids (przy ustawieniu ,,wysokiego” i ,,niskiego” poziomu
intensywnosci pracy) usunefa znacznie wiecej osadu niz szczoteczka manualna z catego
uzebienia (p<0.0001), jak réwniez z trudno dostepnych miejsc, tj. zebdw tylnych (p<0.0001)
i przestrzeni miedzy zebami (p<0.0001) podczas odpowiednika jedno- i dwu-minutowego
szczotkowania zebdw u dzieci w wieku 4—7 lat przy zastosowaniu profesjonalnego
szczotkowania zebdw. Obie szczoteczki byty bezpieczne do uzycia.

Stwierdzono, ze Sonicare For Kids usuneta znaczaco wiecej ptytki nazebnej niz
szczoteczka manualna Oral-B Stages 3 u dzieci w wieku 4-7 lat przy zastosowaniu
profesjonalnego szczotkowania zebéw. Udowodniono réwniez bezpieczenstwo

i delikatnos¢ szczoteczki Sonicare for Kids dla tkanek jamy ustne;j.



% redukgcji
ptytki nazebnej

% redukgji
ptytki nazebnej

Sonicare For Ki

Dostosowany sredni procent usuwania ptytki nazebnej, prototyp Squirt
7 i 9 stopni vs. szczoteczka manualna, podczas |-minutowego szczotkowania

50% . .
I] Sonicare For Kids
45% . - 9 stopni
419 2% 5 42% 41% D Sonicare For Kids
40% 38% 39% 40% 39% - 7 stopni
36% Szczoteczka manualna
35% I:I
30% 29% 30% 27% 28%
25% 25%
20%
15%
10%
5%
0%
W cafej Przednie Tylne Przestrzenie Przestrzenie
jamie ustnej zeby zeby miedzyzebowe miedzyzebowe tyt
(p<0.0001) (p<0.0001) (p<0.0001) (p<0.0001) (p<0.0001)
Dostosowany sredni procent usuwania ptytki nazgbnej, prototyp Squirt
7 i 9 stopni vs. szczoteczka manualna, podczas 2-minutowego szczotkowania
70% . 68% 68% 9
66% 66% o7 65% 1 Sonicare For Kids
- 9 stopni
60% |:| Sonicare For Kids
- 7 stopni
9 49% Szczoteczka manualna
50% 47% I:I
40%
30%
20%
10%
0%
W catej Przednie Tylne Przestrzenie Przestrzenie
jamie ustnej zeby zeby miedzyzebowe miedzyzebowe tyt

(p<0.0001)  (p<0.0001) (p<00001)  (p<0.0001)  (p<0.0001)
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Usuwanie ptytki nazebnej

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebne]
przez szczoteczke Sonicare for Kids | przez szczoteczke
dzieciecg na baterie Colgate® u dzieci w wieku 7-10 lat.

Payne D, Rimmer P, Olson M., Master A, Jenkins W., Schmitt P, Strate J., International Pediatric Dent 2009; 19;s!.

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej oraz bezpieczenstwa stosowania
szczoteczki Philips Sonicare for Kids ustawionej na ,,wysoki” poziom intensywnosci pracy
oraz szczoteczki dziecigcej na baterie Colgate (design ,,Shrek™) u dzieci w wieku 7-10 lat.

W zaaprobowanym przez Rade Etyczng randomizowanym badaniu przeprowadzonym metoda
pojedynczej Slepej proby i w uktadzie réwnolegtym udziat wzieto 69 zdrowych dzieci (Srednia
wieku 84 lat). Uzyskano poinformowang zgode/zezwolenie rodzica na udziat dziecka w badaniu.
Badani mieli zachowywac okres 26 godzin (+/- 6) abstynencji od szczotkowania zebdw przed
kazda wizyta kontrolna. Podczas 2 wizyty, sprawdzono kwalifikacje uczestnikéw do badania
(wedtug zmodyfikowanego wskaznika ptytki nazebnej Turesky-Modified Quigley-Hein (TPI),
ktdry musiat wynies¢ > 1.8). Uczestnikdw badania przeszkolono w uzywaniu obu testowanych
urzadzen, ktdrych mieli uzywaé na zmiane 2 razy dziennie przez 2 minuty podczas tygodniowego
okresu zapoznawczego w domu. Podczas trzeciej wizyty, bazowe TPl zostato zmierzone,

a nastepnie losowo przydzielono testowane urzadzenia i wykonano nadzorowane 2-minutowe
szczotkowanie z ich uzyciem. Efekty po szczotkowaniu oceniono za pomoca wskaznika TPI.
Oceny bezpieczenstwa stosowania produktéw poprzez badanie tkanek miekkich jamy ustnej
dokonano podczas wizyty 3. Do analizy statystycznej wykorzystano ANOVA.

Szczoteczka Sonicare for Kids usuneta znacznie wiecej ptytki nazebnej u dzieci w wieku

7-10 lat niz szczoteczka dziecieca na baterie Colgate, zardwno w catej jamie ustnej (p=0,0003)
jak i w trudno dostepnych miejscach, takich jak powierzchnie tylnych zebdw (p=0,0037)

i przestrzenie miedzyzebowe (p=0,0002). Obie szczoteczki byty bezpieczne w stosowaniu.

Szczoteczka Sonicare for Kids usuneta znacznie wiecej ptytki nazebnej z powierzchni
zebow u dzieci w wieku 7-10 lat niz dziecieca szczoteczka na baterie Colgate.
Okazata sie by¢ rowniez bezpieczna w stosowaniu i delikatna dla tkanek jamy ustne;j.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Zdrowie dziaset

Badanie in vivo

Poréownanie redukgji zapalenia dzigset oraz usuwania
ptytki nazgbnej w okreslonym czasie przez szczoteczke
Philips Sonicare FlexCare Platinum oraz zwykta
szczoteczke manualna.

Ward M, Argosino K, Jenkins W, Milleman J, Milleman K, Nelson M, Souza S. Data on file, 2012..

Ocena zdolnosci szczoteczki Sonicare FlexCare Platinum do redukgji zapalenia dziaset, krwawienia
z dzigset oraz ptytki nazebnej w pordwnaniu do szczoteczki manualnej, po dwdch i czterech
tygodniach stosowania produktéw.

W badaniu wzieto udziat 148 dorostych (101 kobiet, 47 mezczyzn) w wieku 18-65 lat

(Srednia 42,5 lat) z tagodnym lub $rednim stadium zapalenia dzigset. Badanie przeprowadzono
w uktadzie réwnolegtym, metoda pojedynczej $lepej préby, losowo i zostato zaakceptowane
przez IRB. Uczestnicy zakwalifikowani do badania byli uzytkownikami szczoteczek manualnych,
z minimalnym zmodyfikowanym wskaznikiem ptytki nazebnej Quigley-Hein =1,8 po okresie
3-6 godzin akumulagji ptytki oraz wskaznikiem krwawienia z dzigset =I w co najmniej 20
miejscach. Osoby zakwalifikowane do badania losowo przydzielono do grupy stosujacej Sonicare
FlexCare Platinum z gtéwka InterCare w rozmiarze standardowym lub do grupy stosujacej
zwykta szczoteczke manualng (referencyjng wedtug ADA - American Dental Association).
Badanych poinstruowano, aby szczotkowali zeby 2 razy dziennie przez okres 4 tygodni. Oceny
skutecznosci i bezpieczenstwa stosowania dokonano po 2 i 4 tygodniach stosowania, podczas
ktérych oceniano réwniez stan zapalenia dzigset, krwawienia i skuteczno$¢ usuwania ptytki
nazebnej. Stosowanie sie do zalecen kontrolowano na kazdej wizycie kontrolnej poprzez
przeglad dziennikéw prowadzonych przez badanych. Bezpieczerstwo oceniano w badaniu jamy
ustnej podczas wizyty kontrolnej i na podstawie raportdw badanych.

Sonicare FlexCare Platinum byfa znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej pod nastepujacymi
wzgledami:

Pod wzgledem redukgji zapalenia dzigset FlexCare Platinum z gtdwka InterCare w rozmiarze
standardowym byta znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej zaréwno po dwdch jak i czterech
tygodniach stosowania (p<0,0001).

Pod wzgledem redukgji krwawienia z dzigset, FlexCare Platinum z gtéwka InterCare w rozmiarze
standardowym byta znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej zaréwno po dwdch jak i czterech
tygodniach stosowania (p<0,0001).

Pod wzgledem redukgji ptytki nazebnej, FlexCare Platinum z gtéwka InterCare w rozmiarze
standardowym byta znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej zaréwno po dwdch jak i czterech
tygodniach stosowania, w catej jamie ustnej jak i w poszczegdlnych obszarach (p<0,0001).

Nie odnotowano zadnych niekorzystnych skutkdw ubocznych.

Sonicare FlexCare Platinum, w poréwnaniu do zwykiej szczoteczki manualnej,

okazata sie znaczaco lepsza w redukowaniu zapalenia dziaset, punktowych krwawien
oraz ptytki nazebnej zaréwno po 2 jak i 4 tygodniach stosowania wsrod oséb z fagodnym
lub umiarkowanym stadium zapalenia dziaset. Produkty byly bezpieczne w uzyciu,
réwniez dla oséb z réznego rodzaju odbudowami protetycznymi lub kosmetycznymi.



FlexCare Platinu

Procentowa redukcja objawdw zapalenia dziaset w catej jamie ustnej
w stosunku do punktu poczatkowego
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Liczba krwawiacych punktéw na dzigstach
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Procentowa redukcja ptytki nazebnej w catej jamie ustnej oraz w przestrzeniach
miedzyzebowych w tylnej czesci jamy ustnej (w stosunku do punktu poczatkowego)
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

/drowie dziaset

Badanie in vivo

Poréwnanie redukcji zapalenia dzigset | ptytki
nazebne] w okreslonym czasie przez szczoteczke
Philips Sonicare FlexCare Platinum z gtdwka
InterCare w rozmiarze mini oraz przez zwykia
szczoteczke manualna.

Ward M, Argosino K, Jenkins W, Milleman J, Milleman K, Nelson M, Souza S, Data on file, 2012.

Ocena zdolnosci szczoteczki Sonicare FlexCare Platinum z gléwka InterCare w rozmiarze mini do
redukcji zapalenia dziaset, krwawienia z dzigset oraz ptytki nazebnej w poréwnaniu do szczoteczki
manualnej, po dwdch i czterech tygodniach stosowania produktdw.

W badaniu wzieto udziat 150 dorostych (104 kobiety, 46 mezczyzn) w wieku 18-65 lat

(Srednia wieku 42,2 lata) z fagodnym lub $rednim stadium zapalenia dzigset. Badanie
przeprowadzono w uktadzie réwnolegtym, metoda pojedynczej Slepej préby, losowo.

Osoby, ktére zakwalifikowano do badania losowo przydzielono do grupy stosujacej Sonicare
FlexCare Platinum z gtdwka InterCare w rozmiarze mini lub do grupy stosujacej zwykta
szczoteczke manualng (referencyjng wedtug ADA - American Dental Association). Uczestnicy
zakwalifikowani do badania byli uzytkownikami szczoteczek manualnych, z minimalnym
zmodyfikowanym wskaznikiem ptytki nazebnej Turesky Modified Quigley-Hein =1,8 po

okresie 3-6 godzin akumulacji ptytki oraz wskaznikiem krwawienia z dzigset =I w co najmniej
20 miejscach. Badanych poinstruowano, aby szczotkowali zeby 2 razy dziennie przez okres

4 tygodni. Oceny skutecznosci i bezpieczenstwa stosowania dokonano po 2 i 4 tygodniach
stosowania, podczas ktdrych oceniano réwniez stan zapalenia dziaset, krwawienia i skutecznos¢
usuwania ptytki nazebnej. Stosowanie sie do zalecen kontrolowano na kazdej wizycie kontrolne;
poprzez przeglad dziennikdw prowadzonych przez badanych. Bezpieczenstwo oceniano

w badaniu jamy ustnej podczas wizyty kontrolnej i na podstawie raportéw badanych.

Sonicare FlexCare Platinum byta znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej pod nastepujacymi
wzgledami:
Pod wzgledem redukcji zapalenia dzigset FlexCare Platinum z gtdwka InterCare w rozmiarze

mini byfa znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej zardwno po dwdch jak i czterech
tygodniach stosowania (p<0,0001).

Pod wzgledem redukgji krwawienia z dzigset, FlexCare Platinum z gtdwka InterCare
w rozmiarze mini byta znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej zaréwno po dwdch
jak i czterech tygodniach stosowania (p<0,0001).

Pod wzgledem redukgji ptytki nazebnej, FlexCare Platinum z gtéwka InterCare w rozmiarze mini
byfa znaczaco lepsza od szczoteczki manualnej zardwno po dwdch jak i czterech tygodniach
stosowania, w catej jamie ustnej jak i w poszczegdlnych obszarach (p<0,0001).

Nie odnotowano zadnych niekorzystnych skutkdw ubocznych.

Sonicare FlexCare Platinum z gtéwka InterCare w rozmiarze mini, w poréwnaniu
do zwyktej szczoteczki manualnej, okazata sie znaczaco lepsza w redukowaniu
zapalenia dziaset, zrédet krwawienia oraz ptytki nazebnej zaréwno po 2 jak

i 4 tygodniach stosowania wsérod oséb z tagodnym lub umiarkowanym stadium
zapalenia dziaset. Produkty byty bezpieczne w uzyciu, rowniez dla os6b

Z réznego rodzaju odbudowami protetycznymi lub kosmetycznymi.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Zdrowie dziaset

Badanie in vivo

Poréwnanie skutecznosci redukowania objawdw
zapalenia dzigset | usuwania ptytki nazebnej przez
Sonicare DiamondClean i szczoteczke manualna.

Delaurenti M. et al. An Evaluation of Two Toothbrushes on Plaque and Gingivitis, Journal of Dental Research, 2012,
91 (Special Issue B);522.

Ocena zdolnosci szczoteczki Sonicare DiamondClean do redukowania objawdw zapalenia
dzigset i krwawien z dzigset w poréwnaniu do zwyktej szczoteczki manualnej w okreslonym
czasie stosowania. Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez Sonicare
DiamondClean i zwyktg szczoteczke manualng w okreslonym czasie stosowania.

W badaniu wzieto udziat 142 zdrowych dorostych oséb w wieku 18-64 lat. Badanie
przeprowadzono w ukfadzie réwnolegtym, metoda pojedynczej $lepej préby, losowo.
Badanie miato na celu ocene skutkdw stosowania szczoteczki Sonicare DiamondClean

i szczoteczki manualnej (referencyjng wedtug ADA - American Dental Association) na
objawy zapalenia dzigset i gromadzenie sie ptytki nazebnej. Uczestnicy zakwalifikowani

do badania byli uzytkownikami szczoteczek manualnych, z minimalnym zmodyfikowanym
wskaznikiem ptytki nazebnej Quigley-Hein =1,8 po okresie 3-6 godzin akumulacji ptytki
oraz wskaznikiem krwawienia z dziaset =| w co najmniej 20 miejscach. Badanych losowo
przydzielono do grup testowych i poinstruowano, aby szczotkowali zeby przydzielonym
urzadzeniem 2 razy dziennie przez okres 4 tygodni. Oceny skutecznosci i bezpieczenstwa
stosowania dokonano po 2 i 4 tygodniach stosowania, podczas ktérych oceniano réwniez
stan zapalenia dzigset, krwawienia i skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebne;.

Stosowanie szczoteczki Sonicare DiamondClean znaczaco zredukowato objawy zapalenia
dziaset w stosunku do punktu poczatkowego, zaréwno po 2 jak i po 4 tygodniach stosowania
produktu (p<0,0001).

Stosowanie szczoteczki Sonicare DiamondClean znaczaco zredukowato ilos¢ punktowych
krwawien z dziaset w stosunku do punktu poczatkowego, zaréwno po 2 jak i po 4 tygodniach
stosowania produktu (p<0,0001).

Szczoteczka Sonicare DiamondClean byta znaczaco lepsza niz szczoteczka manualna

w redukowaniu objawdw zapalenia dzigset oraz w zmniejszeniu iloéci punktowych krwawien
z dzigset zardwno po 2 jak i 4 tygodniach stosowania produktu (p<0,0001).

Stosowanie szczoteczki Sonicare DiamondClean znaczaco wptyneto na redukcje osadéw
ptytki nazebnej w stosunku do punktu poczatkowego, zaréwno po 2 jak i po 4 tygodniach
stosowania produktu (p<0,0001).

Szczoteczka Sonicare DiamondClean byta znaczaco lepsza niz szczoteczka manualna

w redukowaniu ptytki nazebnej z catej jamy ustnej zaréwno po 2 jak i 4 tygodniach
stosowania produktu (p<0,0001).

Szczoteczka Sonicare DiamondClean byta znaczaco lepsza niz szczoteczka manualna

w redukowaniu ptytki nazebnej z poszczegdlnych obszardw jamy ustnej zaréwno

po 2 jak i 4 tygodniach stosowania produktu (p<0,0001).

Sonicare DiamondClean okazata si¢ by¢ bezpieczniejsza w stosowaniu i bardziej
skuteczna w redukowaniu objawéw zapalenia dziaset, liczby krwawiacych punktow
i ptytki nazebnej po okreslonym czasie stosowania. Szczoteczka DiamondClean
zredukowata stany zapalne dziaset i liczby krwawiacych miejsc az do dwéch razy
lepiej i usuneta az do 4 razy wiecej ptytki nazebnej niz zwykia szczoteczka manualna
po 4 tygodniach stosowania.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Zdrowie dziaset

Badanie in vivo

Skuteczno$¢ redukowania objawdw zapalenia
dzigset u palaczy przez szczoteczke soniczng
Philips Sonicare FlexCare.

Kumar B, De Jager M, Aspiras M., ] Dent Res 88 (spec Iss A): 2585, 2009

Ocena skutecznosci redukowania objawdw wywotanego klinicznie zapalenia dziaset u palaczy
przez Sonicare FlexCare.

W badaniu przeprowadzonym metoda pojedynczej Slepej préby wzieto udziat |5 oséb
powyzej |8 roku zycia, ktére byly zadeklarowanymi palaczami. Wszystkich uczestnikéw badania
poddano ocenie wstepnej i profilaktyce przed rozpoczeciem badania. Stworzono szyny, ktére
miaty chroni¢ trzy przylegajace zeby w dwdch ¢wiartkach (jedna w szczece, druga w zuchwie)
podczas czyszczenia zebdw przez kolejne 2| dni. Badanym polecono unikania ptukania zebdw,
nitkowania lub innych sposobdw wspomagajacych higiene zebdw. Wskaznik zapalenia dziaset
(Loe and Silness Gingival Index) wskaznik ptytki nazebnej (Turesky Modified Quigley-Hein)
oraz wskaznik przeptywu ptynu dzigstowego (Gingival Crevicular Fluid Flow) byty zmierzone
zaréwno na poczatku badania jak i po 2 |-dniach akumulowanej ptytki nazebnej. Badanym
wreczono szczoteczke Sonicare FlexCare i polecono uzywac przez dwa tygodnie. Po uptywie
tego okresu, ponownie zmierzono wskaznik zapalenia dzigset, wskaznik ptytki nazebnej oraz
wskaznik przeptywu ptynu dziastowego.

Wskaznik zapalenia dziaset, wskaznik ptytki nazebnej oraz wskaznik przeptywu ptynu
dziagstowego wzrosty w poczatkowej fazie badania i znaczaco spadty w fazie koricowe;j,

po okresie uzywania szczoteczki Sonicare FlexCare. Znaczaca redukcja wskaznika ptytki
nazebnej i wskaznika zapalenia dziaset okre$lonego po 21 dniach abstynencji higieniczne;
zaobserwowana zostafa po dwdch tygodniach stosowania szczoteczki Sonicare FlexCare
(p<0,01 i p<0,01 odpowiednio dla wskaznika ptytki nazebnej i wskaznika zapalenia dziaset).
Podobnie, odnotowano znaczaca redukcje 2 |-dniowego wskaznika przeptywu ptynu
dzigstowego w wywotanym zapaleniu dziaset po dwdch tygodniach stosowania szczoteczki
Sonicare FlexCare (p<0,05). Dla wszystkich 3 parametréw, wyniki po kofcowej fazie okresie
szczotkowania byty znaczaco nizsze niz te zmierzone w poczatkowym punkcie badania,
sugerujac tym samym wyrazna poprawe zdrowia dzigset.

Szczoteczka Sonciare FlexCare znaczaco zredukowata stan zapalny dziaset u palaczy
po uptywie 2 tygodni stosowania szczoteczki.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Zdrowie dziaset

Badanie in vivo

Poréwnanie redukcji objawow zapalenia dzigset
| skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez
Sonicare FlexCare i zwyktg szczoteczke manualna.

Holt J, Sturm D, Master A, Jenkins W, Schmitt B, Hefti A. A randomized, parallel-design study to compare the effects of
the Sonicare FlexCare prototype and the Oral-B P-40 manual toothbrush on plaque and gingivitis. Compend Contin
Educ Dent. 2007; 28 (suppl 1):35-41 4)

Ocena zdolnosci Sonicare FlexCare do redukgji standw zapalnych dziaset i krwawienia
z dziagset po pewnym czasie stosowania szczoteczki.

Poréwnanie skutecznosci usuwania ptytki nazebnej przez szczoteczke Sonicare FlexCare
i szczoteczke manualng Oral-B P-40® po pewnym czasie stosowania szczoteczki.

W badaniu wziefo udziat |75 zdrowych dorostych oséb w wieku |8-64 lat. Badanie
przeprowadzono w uktadzie réwnolegtym, metoda pojedynczej Slepej préby, losowo. Badanie
miato na celu ocene skutkdw stosowania szczoteczki Sonicare FlexCare i szczoteczki
manualnej na objawy zapalenia dzigset i gromadzenia sie ptytki nazebnej. Uczestnicy
zakwalifikowani do badania byli uzytkownikami szczoteczek manualnych, z minimalnym
wskaznikiem ptytki nazebnej Loe i Silness =0,8 po okresie 3-6 godzin akumulacji ptytki oraz
wskaznikiem zapalenia dzigset Silness i Lée =2 w co najmniej 20 miejscach. Badanych losowo
przydzielono do grup testowych i poinstruowano, aby szczotkowali zeby przydzielonym
urzadzeniem 2 razy dziennie przez okres 4 tygodni. Oceny skutecznosci i bezpieczenstwa
stosowania dokonano po 2 i 4 tygodniach stosowania, podczas ktdrych oceniano réwniez stan
zapalenia dziaset i skuteczno$¢ usuwania ptytki nazebne;.

Stosowanie szczoteczki Sonicare FlexCare znaczaco zredukowato objawy zapalenia dzigset
w stosunku do punktu poczatkowego, zaréwno po 2 jak i po 4 tygodniach stosowania
produktu (p<0,0001).

Stosowanie szczoteczki Sonicare FlexCare znaczaco zredukowato liczbe punktowych
krwawien z dziaset w stosunku do punktu poczatkowego, zaréwno po 2 jak i po 4 tygodniach
stosowania produktu (p<0,0001).

Szczoteczka Sonicare FlexCare byfa znaczaco lepsza niz szczoteczka manualna w redukowaniu
objawdw zapalenia dzigset oraz w zmniejszeniu liczby punktowych krwawien z dziaset
zaréwno po 2 jak i 4 tygodniach stosowania produktu (p=0,0293).

Stosowanie szczoteczki Sonicare FlexCare znaczaco wptyneto na redukcje osaddw ptytki
nazebnej w stosunku do punktu poczatkowego, zaréwno po 2 jak i po 4 tygodniach
stosowania produktu (p<0,0001).

Szczoteczka Sonicare FlexCare byfa znaczaco lepsza niz szczoteczka manualna w redukowaniu
ptytki nazebnej z catej jamy ustnej zardwno po 2 jak i 4 tygodniach stosowania produktu
(p=0,015).

Szczoteczka Sonicare FlexCare byfa znaczaco lepsza niz szczoteczka manualna w redukowaniu
ptytki nazebnej z trudno dostepnych miejsc zardwno po 2 jak i 4 tygodniach stosowania
produktu (tyt p=0,002, miedzy zebami p=0,02, miedzy tylnymi zebami p=0,007).

Sonicare FlexCare okazata sie by¢ bardzo bezpieczng alternatywa dla zwyktej
szczoteczki, dodatkowo znacznie bardziej skuteczna w redukowaniu zapalenia
dziaset i usuwaniu ptytki nazebnej. Szczoteczka Sonicare FlexCare zredukowata
liczbe krwawiacych punktéw az o 71% w cztery tygodnie.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Zdrowie dziaset

Badanie in vivo

Efekt stosowania szczoteczki elektryczne)
na wskazniki kliniczne u pacjentow
z chorobami przyzebia.

Offenbacher S., Barros SP, Aspiras M., de Jager M., ] Dent Res 90 (Spec Iss A) 0807, 201 I.

Ustalenie klinicznych korzysci wynikajacych ze stosowania szczoteczki sonicznej Sonicare
FlexCare po okresie eksperymentalnej indukgji nagromadzenia sie biofilmu u pacjentdw
z tagodnym, umiarkowanym i zaawansowanym zapaleniem dzigset.

97 zdrowych dorostych oséb w wieku 18-75 lat ukonczyto randomizowane badanie metoda
pojedynczej Slepej préby, ktdrego celem byta ocena zmian wynikdw wskaznikéw klinicznych
wykazujacych zapalenie dzigset wywofane przez osady biofilmu wérdéd pacjentéw nalezacych
do 3 grup: z fagodnym, umiarkowanym i zaawansowanym zapaleniem dzigset (po 32-35 oséb
w kazdej grupie). Aby zakwalifikowac sie do badania, uczestnicy musieli mie¢ co najmniej jedna
kieszonke dziastowa >3mm (zmierzong sonda). Uczestnikdw przypisano do grup wedtug
rozmiardw krwawien dzigstowych podczas badania: <10% (fagodny), 10-50% (umiarkowany),
>50% (zaawansowany). Przez 2| dni u badanych eksperymentalnie wywotywano objawy
zapalenia dziaset przy uzyciu stentéw. Nastepnie, losowo przydzielono uczestnikom badania
szczoteczke manualng lub szczoteczke Sonicare FlexCare z gtéwka ProResults w rozmiarze
mini i polecono stosowac ja przez 4 tygodnie (faza ustepowania zapalenia). Podczas fazy
wywotywania oraz fazy ustepowania zaplenia, wskaznik ptytki nazebnej (Pl), wskaznik zapalenia
dziaset (Gl), wskaznik krwawienia przy sondowaniu (BOP), gteboko$¢ kieszonek dziastowych
(PD) i utrata przyczepnosci tkanek (CAL) byty mierzone w dniach: 0,7, 14,21 (koniec fazy
wywotywania zapalenia, poczatek fazy ustepowania zapalenia), 35 i 49 (koniec fazy ustepowania
zapalenia dzigset).

Podczas fazy wywotywania zapalenia wskazniki Pl, Gl i BOP wzrosty odpowiednio o 1.8,
|.2 i 1.4 raza, dla wszystkich 3 grup periodontologicznych, mimo braku istotnych zmian
dla wskaznikéw PD i CAL. Po 4 tygodniach fazy ustepowania zapalenia dziaset, stosowanie
Sonicare FlexCare znaczaco wptyneto na polepszenie (p<0,05) wynikdw wszystkich
wskaznikdw mierzonych w przestrzeniach miedzyzebowych poza wskaznikiem CAL,

dla wszystkich 3 grup periodontologicznych. W szczegdlnosci, Sonicare FlexCare wptyneta
na znaczace zredukowanie (p<0,01) powszechnego wystepowania kieszonek dziastowych
wiekszych niz 4mm (PD =4mm) z wynikiem 35,8 %, w pordwnaniu do wyniku 2,8% jaki
osiagneta szczoteczka manualna. W rezultacie, Sonicare FlexCare znaczaco zredukowata
Srednia gtebokos¢ kieszonek dziastowych o 6,5% w pordwnaniu do wyniku 1,0% osiagnietego
przez szczoteczke manualng (p<0,01).

W poréwnaniu do szczoteczki manualnej, szczoteczka Sonicare FlexCare znaczaco
zredukowata osady ptytki nazebnej, objawy zapalenia dziaset oraz gtebokos¢
kieszonek dziastowych u pacjentéw z tagodnym, umiarkowanym i zaawansowanym
zapaleniem dziaset podczas 4 tygodni regularnego stosowania szczoteczki.
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Starcie
(um)

Sonicare Diamond

Delikatnosé

Badanie in vitro®

Ocena scierania szkliwa wynikajacego z uzywania
szczoteczki Philips Sonicare DiamondClean.

Moore M, Putt M, JainV, de Jager M. Data on file, 2010

Ocena Scierania szkliwa powiazanego z uzywaniem gtéwek DiamondClean w rozmiarze
standardowym i mini oraz zwyktej szczoteczki manualnej w symulowanych warunkach
Klinicznych.

Dwadziescia cztery kawatki ludzkiego uzebienia o powierzchni 3x10 mm zostato umieszczonych
w koronach i mostach tymczasowych i wypolerowanych w celu uzyskania gtadkiej powierzchni
poczatkowej. Prébki byly szczotkowane gtdwka Sonicare DiamondClean standard lub mini

(z sifa 100g) albo z referencyjna szczoteczka manualng zatwierdzong przez ADA (American
Dental Association) z sitg 250g. Podane sity nacisku reprezentuja kliniczne warunki uzytkowania
szczoteczek Wszystkie prébki czyszczono mieszaning pasty do zebdw przez okres
odpowiadajacy 6 miesiacom klinicznego szczotkowania (3,000 ruchdw). Poziom starcia szkliwa
oceniany byt przed i po szczotkowaniu zebdw przy uzyciu technologii profilometrii powierzchni,
aby oceni¢ $rednig gtebokos¢ starcia szkliwa powstatego w wyniku szczotkowania zebdw.

Obie gtdwki DiamondClean w znacznie mniejszym stopniu wptywaty na abrazje szkliwa
niz szczoteczka manualna (p<<0,05). Nie odnotowano zadnej statystycznej réznicy miedzy
gtdwkami DiamondClean.

W tym badaniu in vitro, gtéwki Sonicare DiamondClean zaréwno w rozmiarze
standardowym jak i mini powodowaty o 50% mniejsze $cieranie szkliwa niz zwykta
szczoteczka manualna.

Scieralnos¢ szkliwa

60
55 I:I Sonicare DiamondClean
50 Standardowa
D Sonicare DiamondClean
40 Mini
Szczoteczka manualna
30 28 27 [
20
10
0

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowani
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Starcie
(m)

Delikatnos¢

Badanie in vitro®

Ocena scierania szkliwa wynikajacego z uzywania
otéwki Philips Sonicare Sensitive.

Hix ], de Jager M., Contracted Dental Research Laboratory, Data on file, 201 I.

Ocena $cierania szkliwa powigzanego z uzywaniem gtéwek Sensitive, gtdwek ProResults
oraz zwyktej szczoteczki manualnej w symulowanych warunkach klinicznych.

Dwadziescia cztery kawatki ludzkiego uzebienia o powierzchni 3x10 mm zostato
umieszczonych w koronach i mostach tymczasowych i wypolerowanych w celu uzyskania
gfadkiej powierzchni poczatkowej. Prébki byty szczotkowane gtdwka Sonicare Sensitive albo
Sonicare ProResults (z sita 100g) albo z referencyjng szczoteczka manualng zatwierdzong
przez ADA (American Dental Association) z sitag 250g. Podane sity nacisku reprezentuja
kliniczne warunki uzytkowania szczoteczek. Wszystkie prébki czyszczono mieszaning pasty do
zebdw przez okres odpowiadajacy 6 miesiacom klinicznego szczotkowania (3,000 ruchdw).
Poziom starcia szkliwa oceniany byt przed i po szczotkowaniu zebdw przy uzyciu technologii
profilometrii powierzchni, aby oceni¢ $rednia gteboko$¢ starcia szkliwa powstatego w wyniku
szczotkowania zebdw.

Gtdwka Sensitive w znacznie mniejszym stopniu wptywata na abrazje szkliwa niz szczoteczka
manualna (p<0,05).

W tym badaniu in vitro, gtbwka Sonicare Sensitive powodowata o 56% mniejsze
$cieranie szkliwa niz zwykta szczoteczka manualna.

Scieralnos¢ szkliwa
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*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Flex

FlexCare+

Delikatnos¢

Badanie in vitro®

Whptyw szczoteczek elektrycznych na trwatos¢ klejenia
zamkow ortodontycznych do powierzchni zebdw

de Jager M, Nelson R, Schmitt B Moore M, Putt M, Kunzelmann KH, Nyama |, Garcia-Godoy F, Garcia-Godoy C.
In vitro assessment of toothbrushing wear on natural and restorative materials. Compend Contin Educ Dent. 2007,
28 (supp! 1):42-50)

Ocena wptywu dwdch nowych szczoteczek elektrycznych oraz zwyktej szczoteczki manualnej
na trwatoé¢ klejenia zamkdw ortodontycznych do powierzchni szkliwa w symulowanych
warunkach klinicznych.

Zamki ortodontyczne przyklejono do 36 ludzkich zebdw po ekstrakgji i wystawiono je

na dziatanie szczoteczki elektrycznej Sonicare FlexCare oraz szczoteczki manualnej Oral-B
P-35 Soft® przez okres odpowiadajacy 2-letniemu szczotkowaniu zebdw przy uzyciu pasty
do zebdw. Kazdorazowo po szczotkowaniu mierzono site potrzebna do odklejenia zamkdw
od powierzchni zebdw.

Nie odnotowano zadnej statystycznie istotnej réznicy w sile klejenia zamkdéw do powierzchni
zeba pomiedzy czyszczeniami (p>0.05).

Powyzsze badanie pokazato, ze w poréwnaniu do zwylktej szczoteczki manualnej
Sonicare FlexCare jest bezpieczna w uzyciu dla pacjentéw noszacych state aparaty
ortodontyczne.

Sita potrzebna do odklejenia zamkéw
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100 I:I Sonicare FlexCare
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Sposéb szczotkowania

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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re FlexCare /

are+

Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Starcie
(um)

Delikatnosé

Badanie in vitro*

Ocena scierania szkliwa wynikajacego z uzywania
urzadzen do higieny jamy ustne]

de Jager M, Nelson R, Schmitt B Moore M, Putt M, Kunzelmann KH, Nyama |, Garcia-Godoy F, Garcia-Godoy C.
In vitro assessment of toothbrushing wear on natural and restorative materials. Compend Contin Educ Dent. 2007,
28 (suppl 1):42-50)

Ocena Scierania szkliwa powiazanego z uzywaniem szczoteczki elektrycznej Sonicare FlexCare
w poréwnaniu do szczoteczki elektrycznej Oral-B Triumph® oraz zwyktej szczoteczki
manualnej w symulowanych warunkach klinicznych.

Czterdziedci kawatkdw ludzkiego uzebienia o powierzchni 3x10 mm zostato umieszczonych

w koronach i mostach tymczasowych i wypolerowanych w celu uzyskania gtadkiej powierzchni
poczatkowej. Prébki byly szczotkowane albo szczoteczkg Sonicare FlexCare (sita nacisku - 90 gram)
albo Oral-BTriumph (sita nacisku - 150 gram), albo szczoteczkg manualng Oral-B P-35 Soft®
(sita nacisku - 250 gram). Podane sity nacisku reprezentuja kliniczne warunki uzytkowania
szczoteczek. Do szczotkowania wszystkich prébek wykorzystano maz z pasty, podstawa,

ktdrej byt zel Crest Cool Mint Gel; badanie trwato przez okres odpowiadajacy okresowi 2 lat
szczotkowania zebdw w warunkach klinicznych. Starcie szkliwa oceniano przed i po szczotkowaniu
zebdw przy uzyciu laserowej technologii pomiaru 3D, aby ustali¢ starcie szkliwa spowodowane
szczotkowaniem.

W tym badaniu przeprowadzonym metoda in vitro, Sonicare FlexCare powodowato
o 50% mniejsze Scieranie szkliwa niz zwykda szczoteczka manualna i szczoteczka elektryczna
wykorzystujaca ruch oscylacyjno-rotacyjny.

W tym badaniu, przeprowadzonym metoda in vitro, Sonicare FlexCare powodowato
o 50% mniejsze Scieranie szkliwa niz zwykta szczoteczka manualna i szczoteczka
elektryczna wykorzystujaca ruch oscylacyjno-rotacyjny.

Scieralnos¢ szkliwa
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Sposéb szczotkowania

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Fle

FlexCare+

Delikatnos¢

Badanie in vitro®

Ocena wptywu szczoteczki manualnej i szczoteczki
Sonicare FlexCare na potysk | szorstko$¢ materiatéw
stomatologicznych.

de Jager M., Nelson R, Schmitt P, Moore M., Putt, Kunzelmann KH., Nyama I., Garcia-Godoy F, Garcia-Godoy C.
In vitro assessment of toothbrushing wear on natural and restorative materials. Compend Contin Educ Dent. 2007,
28 (suppl1):42-50)

Ocena wptywu szczoteczki Sonicare FlexCare oraz zwyktej szczoteczki manualnej na $cieranie
sie réznych materiatdw stomatologicznych w symulowanych warunkach klinicznych.

Badaniu poddano 4 rézne materiaty: kompozyty odbudowujace Solidex i EsthetX,

materiat implantologiczny Titanium oraz naturalne szkliwo byka. Dla kazdego z materiatéw
testowano 32 prébki osadzone w akrylowych mocowaniach i wypolerowane w celu
uzyskania gtadkiej powierzchni poczatkowej. Probki byty szczotkowane albo szczoteczka
Sonicare FlexCare (sita nacisku — 100 i 150 gram) albo szczoteczka manualng Oral-B P-35
Soft® (sita nacisku — 150 i 250 gram). Podane sity nacisku reprezentuja kliniczne warunki
uzytkowania szczoteczek. Wszystkie prébki oceniano po 3000 ruchdw oraz po 12000 ruchdw,
odpowiadajacym okresowi 6 miesiecy oraz okresowi 2 lat szczotkowania zebdw w warunkach
klinicznych. Do szczotkowania wszystkich prébek wykorzystano maz z pasty, podstawa ktére;
byt zel Crest Cool Mint Gel. Starcie szkliwa oceniano przed i po szczotkowaniu zebdw przy
uzyciu miernika potysku oraz profilometrii.

Generalnie, kiedy rdznice stawaly sie zauwazalne, faworyzowaty Sonicare FlexCare przed
szczoteczka manualng niezaleznie od uzytej sity nacisku (100 i 250 gram odpowiednio).

Przy Scieraniu materiatu Solidex, Sonicare FlexCare stosowana z sifa nacisku 100 lub 150 gram
i szczoteczka manualna stosowana z sitg nacisku 150 gram wykazaty znacznie mniejsze efekty
Scierania niz przy stosowaniu szczoteczki manualnej z sita nacisku 250 gram. Jesli chodzi

o potysk materiatu Solidex, Sonicare FlexCare stosowana z sitg nacisku 100 gram i szczoteczka
manualna stosowana z sita nacisku 150 gram utrzymaty znacznie wiekszy potysk materiatu niz
szczoteczka manualna stosowana z sitg nacisku 250 gram. Dla materiatéw EsthetX i Titanium
nie zaobserwowano zadnych znaczacych réznic. Jesli chodzi o potysk szkliwa byka, szczoteczka
FlexCare stosowana z sita nacisku |00 gram utrzymata znaczaco wiekszy potysk materiatu niz
szczoteczka manualna stosowana z sitg nacisku 250 gram.

Badanie pokazato, ze Sonicare FlexCare w poréwnaniu do zwyktej szczoteczki
manualnej jest delikatna w stosunku do materiatéw stomatologicznych w warunkach
odpowiadajacych okresowi do 2 lat szczotkowania zebow z uzyciem pasty do zebow.

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Delikatnos¢

Badanie in vivo

Poréwnanie nadwrazliwosci zebdw po stosowaniu
szczoteczki sonicznej Sonicare FlexCare oraz zwykie)
szczoteczki manualne

Frederick C., Delaurenti M., Olson M, Jinling W, Jenkins ], Strate J., Data on file, 2009

Zbadanie wptywu stosowania szczoteczki sonicznej Sonicare FlexCare oraz szczoteczki
manualnej Oral-B P-40® na nadwrazliwo$¢ zebdw.

W zaaprobowanym przez amerykanska Komisje Etyki Badarh Naukowych randomizowanym
badaniu przeprowadzonym w ukfadzie réwnoleglym wzieto udziat 45 zdrowych dorostych
0sdb w wieku 24-63 lata. Badanie miato na celu ocene nadwrazliwosci zebdw po czterech

i o$miu tygodniach uzywania szczoteczki sonicznej Sonicare FlexCare lub szczoteczki
manualnej Oral-B P-40. Aby zakwalifikowac sie do badania, uczestnicy musieli wykazywac
nadwrazliwo$¢ zebdw na powierzchni twarzowej co najmniej jednego zeba, lecz nie wiecej niz
dwdéch zebdw w réznych kwadrantach jamy ustnej. Nadwrazliwos¢ ta musiata istniec na tych
samych zebach zaréwno podczas badania kwalifikujacego jak i podczas badania poczatkowego,
ktdre byto podstawa do oceny wynikdw. Nadwrazliwos¢ zebdw oceniana byta przy uzyciu
stymulacji parg wodng oraz przy stymulacji dotykowej i zdefiniowana jako doswiadczenie
dyskomfortu, uzywajac wizualnej skali analogowej (ang.VAS) w zakresie 0-100 mm. Uczestnicy
badania wracali do osrodka badawczego po 4 i 8 tygodniach badania w celu ponowne;

oceny nadwrazliwosci zebdw. W drugim oraz w széstym tygodniu badania skontaktowano

sie telefonicznie z uczestnikami, aby sprawdzi¢ stosowanie sie do zalecen badaczy oraz
uzyska¢ odpowiedzi na pytania zwiazane z badaniem. Podstawowym punktem korcowym byfa
redukcja nadwrazliwosci zebdw po 8 tygodniach stosowania produktu.

Badanie ukonczyto 43 uczestnikdw. Tabela ze strony XX ukazuje podsumowanie $rednich
wynikdw nadwrazliwosci uzyskanych przy uzyciu wizualnej skali analogowej dla stymulagji
para, stymulacji dotykowej oraz stymulacji obiema metodami jednoczesnie. Wyniki mierzono
podczas kazdej z 3 wizyt w oérodku badawczym.Wyniki wykazaty istotng statystycznie
réznice w dtugofalowych ocenach nadwrazliwosci zebdw przy stosowaniu Sonicare FlexCare,
mierzonej za pomoca VAS po czterech i oémiu tygodniach stosowania produktu. Podobne
réznice zaobserwowano u uzytkownikdw szczoteczek manualnych, za wyjatkiem wynikéw
podczas stymulacji para, ktére nie wykazywaty istotnych réznic po 4 tygodniach stosowania
produktu. Chociaz nie zaobserwowano znaczacych réznic miedzy grupami, gdy ocenianio
nadwrazliwo$¢ zebdw po zastosowaniu stymulacji dotykowej podczas obu wizyt kontrolnych,
to jesdli chodzi o stosowanie stymulacji para zauwazono znaczna réznice pomiedzy Sonicare
FlexCare a szczoteczka manualng zaréwno po czterech (p=0,0578) jak i po o$miu tygodniach
(p=0,0379) stosowania produktu.

W poréwnaniu do szczoteczki manualnej, szczoteczka soniczna Philips
Sonicare FlexCare wykazata znaczna redukcje objawéw bolowych zwiazanych
z nadwrazliwoscia zebow po 8 tygodniach stosowania produktu.
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Wynik VAS (srednia)

FlexCare 56.9 60.86 NA
Przeglad

Manualna 5641 57.82 NA
Punkt FlexCare NA 60.24 53.57
poczatkowy | Manualna NA 5891 54.98

FlexCare 45.33 48.1 41.67
4 tydzieh

Manualna 50.09 57.36 36.57

FlexCare 38.1 40.98 3352
8 tydzien

Manualna 45.64 51.27 34.57

Stymulacja para wodna
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Bezpieczenstwo

Badanie in vitro®

Ewaluacja wptywu Philips Sonicare AirFloss oraz
Waterpik Water Flosser (irygator) na Scieranie
stomatologicznych materiatow odbudowujacych.

Yapp R, Powers JM, JainV, Jager M, Data on file, 2010.

Sprawdzenie zuzycia nawierzchni stomatologicznych materiatéw odbudowujacych z relatywnie
miekka powierzchnia po uzyciu Philips Sonicare Airfloss oraz Waterpik Water Flosser

(irygator).

Na potrzeby badania zatozono najgorszy z mozliwych scenariuszy, aby oceni¢ erozje materiatu
dentystycznego spowodowana przez strumien wody wypuszczany pod ci$nieniem. Do badania
uzyto polikarboksylowego cementu Durelon, poniewaz jest on popularnym srodkiem klejacym
oraz jednym z najbardziej miekkich (twardos¢ Vikers 20).

Prébka cementu Durelon byta ptaskim dyskiem o $rednicy |0 mm i grubosci 3 mm, lekko
wypolerowanym by stworzy¢ gtadka powierzchnie oraz wyczyszczonym w kapieli uftra
sonicznej, aby usunac luzne, zbedne elementy. Egzemplarz zostat objety delikatnymi wyciskami
poza $rodkiem, gdzie okno o $rednicy 2 mm pozwolito na wystawienie ptytki na dziatanie
natryskéw tak, aby zakryte czesci stuzyty jako materiat poréwnawczy.

Osiem probek cementu Durelon zostato wystawionych na dziatanie tacznie 2000 impulséw
wykonanych Sonicare AirFloss lub Waterpik Water Flosser (puls ustawiony na 5 poziomie
nasilenia). Egzemplarze zostaty ustawione | mm od dyszy prostopadle do natrysku w taki
sposdb, aby woda mogta sptywac z prébki unikajac interferencji z kolejnymi impulsami.

Aby sprawdzi¢ erozje oraz jej widoczno$¢ uzyto elektronowego mikroskopu ESEM.

Analiza wizualna dokonana przez mikroskop ESEM przy powiekszeniu na poziomie 8X oraz
50X nie wykazata zadnych réznic we wszystkich prébkach, pomiedzy strefami poddanymi
badaniu i tymi, ktdre zostaty zakryte w trakcie badania. Sugeruje to nam, ze zaréwno Sonicare
AirFloss jak i Waterpik Water Flosser w zaden widoczny sposdb nie uszkodzity swoimi 2000
impulsami powierzchni wszystkich prébek cementu Durelon.

Sonicare AirFloss jest bezpieczne do uzytku przy stomatologicznych materiatach
odbudowujacych.

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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re DiamondClean

Usuwanie przebarwien

Badanie in vivo

Ocena skutecznos$ci usuwania plam i przebarwien
przez szczoteczke elektryczng Philips Sonicare
DiamondClean i szczoteczki manualne.

Colgan B, Delaurenti M, Johnson M, Jenkins W, Strate ]. Data on file, 2010

Cel badania Ocena redukgji naturalnie powstajacych plam i przebarwien na zebach przez szczoteczke
Philips Sonicare DiamondClean i szczoteczki manualne po dwutygodniowym okresie
stosowania produktu.

Metodologia Badani mieli powstate w sposéb naturalny (dieta) plamy i przebarwienia na policzkowych
powierzchniach zebdw przednich. Przekrdj badanych uwzgledniat palaczy, osoby pijace duze
ilodci kawy, herbaty i czerwonego wina. Na drugiej wizycie (miedzy | a 7 dniem) uczestnikom
losowo przydzielono Sonicare DiamondClean lub szczoteczke manualng. Badani zostali
poinstruowani o szczotkowaniu zebdw dwa razy dziennie przy uzyciu Crest Cool Mint Gel.
Na trzeciej (w 7 dniu uzywania szczoteczki) i czwartej (w 14 dniu uzywania szczoteczki)
wizycie, uczestnicy badania powracali do klinik na badanie majace ocenic¢ stan przebarwien.

Wyniki |79 oséb ukonczyto badanie. Sonicare DiamondClean skutecznie usuneta zewnetrzne
przebarwienia zardwno po tygodniu jak i po dwdch tygodniach stosowania oraz okazata sie
znacznie lepsza w tym zakresie od szczoteczki manualnej w obu punktach pomiaru czasu.

Zapewnia do 2 razy lepszy efekt wybielania niz szczoteczka manualna, w ciggu jednego
tygodnia stosowania. DiamondClean jest znacznie lepsza niz szczoteczka manualna, gdyz
wiekszo$¢ przebarwien usunefa juz po jednym tygodniu stosowania. Oba produkty byty
bezpieczne w uzyciu.

Whioski Szczoteczka soniczna Sonicare DiamondClean skutecznie usuneta zewnetrzne
przebarwienia zaréwno po tygodniu jak i po dwéch tygodniach stosowania
i byla zdecydowanie lepsza od szczoteczki manualnej w obu punktach
pomiaru czasu.

40% 33% I:I Sonicare DiamondClean

30%

I:I Szczoteczka manualna

% usunietych

. 20%
przebarwien

10%

0%

Tydzien | Tydzien 2

60



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare FlexCa

Usuwanie przebarwien

Badanie in vivo

Ocena zmiany koloru zeba przy zastosowaniu
szczoteczki Sonicare FlexCare.

Master A, Jenkins W, Putt M, Milleman J,Wei J, Strate ). Evaluation of Tooth Shade Change Following Sonic Toothbrush Use.
J Dent Res 88 (spec Iss A): 2581, 2009

Ocena skutecznosci szczoteczki Sonicare FlexCare pod wzgledem usuwania nabytych
pod wptywem czynnikdw zewnetrznych przebarwier na zebach.

W badaniu uczestniczyto 20 zdrowych, dorostych oséb miedzy 19 a 53 rokiem zycia.

Aby oceni¢ zdolnos¢ Sonicare FlexCare do mechanicznego usuwania plam nazebnych
nabytych pod wptywem czynnikdw zewngtrznych, wymuszono wywotanie przebarwier na
zebach poprzez stosowanie przez okres 3 tygodni specjalnie stworzonej na potrzeby badania
mazi, w sktad ktérej wchodzit 0.12% roztwdr chlorheksydyny, skoncentrowany roztwdr herbaty
o podwdjnej sile naparu, kawa instant oraz koncentrat soku z winogron. Badani wykazywali
sktonno$¢ do nabywania przebarwien oraz byli zadeklarowanymi uzytkownikami kawy, herbaty,
papieroséw i czerwonego wina. Kolor odcienia zebdw oceniony zostat na przynajmniej

3 powierzchniach policzkowych zebdw przednich. Oceny koloru i pdzniejsze zmiany odcienia
zebdw dokonano przy pomocy urzadzenia X-Rite ShadeVision® stuzacego do cyfrowej

analizy obrazowej. Po 3-tygodniowym okresie wywotywania przebarwien na zebach, badanym
wreczono szczoteczke Sonicare FlexCare, ktdra polecono stosowaé przez 6 tygodni.

Dla bezpieczenstwa i w celu sprawdzenia skutecznosci dziatania szczoteczki, po 2, 3

a nastepnie 6 tygodniach stosowania zaplanowano przerwy. Podczas badania uzywano
proszku do czyszczenia zebdw o niskich wiasciwosciach abrazyjnych.

Sonicare FlexCare okazata sie wysoce skuteczna w usuwaniu przebarwien nazebnych nabytych
pod wptywem najpopularniejszych zewnetrznych pigmentdw barwiacych. Po 2, 3 oraz 6
tygodniach stosowania Sonicare FlexCare zaobserwowano poprawe koloru zebdw az o dwa
odcienie (na skali Vitapan Classical).

Sonicare FlexCare okazata sie wysoce skuteczna w usuwaniu przebarwien nazebnych
nabytych pod wplywem najpopularniejszych zewnetrznych pigmentéw barwiacych.
Zaobserwowano poprawe koloru zebow o dwa odcienie na skali Vitapan Classical,
po dwoch, trzech oraz szesciu tygodniach stosowania.

Przed Po dwdch tygodniach
stosowania
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Przestrzeganie zalecen

Badanie in vivo

Ocena skutecznosci Philips Sonicare Airfloss
w domowym uzytkowaniu.

"In-home use test to assess compliance of Philips Sonicare AirFloss" Krell S, Kaler A, Wei | on file 2010

Ocena skutecznosci stosowania sie pacjentdw do zalecen lekarza dotyczacych uzywania Philips
Sonicare AirFloss na grupie oséb nieregularnie uzywajacych nitki dentystycznej po jednym
miesiacu uzytkowania AirFloss w domu.

Grupa pacjentéw zakwalifikowanych do badania objeta 56 dorostych nieregularnych
uzytkownikdw nici dentystycznych (uzywali ich od jednego razu na miesiac do 3 razy na tydzien).
Uczestnikom wreczono notatnik, w ktérym mieli samodzielnie notowac czestotliwosé
korzystania z produktu. Zgodnie z instrukcjami do badania, kazdy uczestnik uzywat w domu
Sonicare AirFloss i odnotowywat w notatniku kazdorazowe jego zastosowanie. Dodatkowo,
pod koniec pierwszego miesiaca badania zebrano dodatkowe informacje dotyczace
stosowania AirFloss poprzez kwestionariusz online (Survey Monkey).

Po jednym miesiacu 96% pacjentdw, ktdrzy nieregularnie uzywali nici dentystycznych,
zaczeto uzywac Sonicare AirFloss co najmniej 4 razy w tygodniu. 78% uzytkownikdw
stwierdzito, ze Sonicare AirFloss jest delikatniejszy dla zebdw i dzigset niz zwykta nitka.
81% uzytkownikdw stwierdzito, ze Sonicare AirFloss zapewnia lepszy dostep do tylne;
czesci jamy ustnej niz zwykifa nitka.

96% badanych ktérzy nieregularnie uzywali nici dentystycznych uzywa obecnie
Sonicare AirFloss cztery lub wiecej razy w tygodniu.



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Sonicare Flex

Przestrzeganie zalecen

Badanie in vivo

Czas szczotkowania zebdw szczoteczka Philips
Sonicare FlexCare+ w poréwnaniu do zwykie)
szczoteczki manualne;.

Milleman J, Putt M, Jenkins W, Jinling W, Strate J. Data on file, 2009.

Poréwnanie czasu szczotkowania zebdw szczoteczka Sonicare FlexCare+ w pordwnaniu do
zwyktej szczoteczki manualnej po dwdch tygodniach stosowania w domu.

Badani zostali zaangazowani do dwutygodniowego losowego badania w uktadzie réwnolegtym,
zaaprobowanego przez IRB. Na pierwszej wizycie, badanym zakwalifikowanym do
eksperymentu losowo przydzielono szczoteczke, ktérej mieli uzywaé (Sonicare FlexCare+

w trybie Pielegnacji Dziaset albo szczoteczke manualng) i udzielono instrukgji szczotkowania.
Od razu na miejscu odbyli jedna sesje szczotkowania, ktdéra zmierzono czasowo i nagrano

zza lustra weneckiego w celu zebrania danych dotyczacych czasu szczotkowania zebdw.
Dwutygodniowy czas korzystania z urzadzenia w domu rozpoczat sie od stosowania
przydzielonego produktu w celu zaznajomienia sie z nim. Na drugiej wizycie, polecono
pacjentom szczotkowac zeby przydzielonym na poczatku urzadzeniem, ponowiono procedure
nagrywania sesji. badanym zaptacono wynagrodzenie za badanie i zwolniono z badania. Analizy
statystycznej dokonano przy uzyciu testu Wilcoxon.

51 uczestnikdw zakonczyto badanie i zwrdcito dzienniki codziennego stosowania po trzech
miesigcach. Srednio, nieregularni uzytkownicy nitki dentystycznej uzywali Sonicare AirFloss 1.3

raza dzienne. 96.1% uczestnikdw uzywato Sonicare AirFloss cztery lub wiecej razy tygodniowo.

96% nieregularnych uzytkownikoéw nitki dentystycznej uzywato Sonicare AirFloss
cztery lub wiecej razy tygodniowo.

Mediana czasu czyszczenia

200
180
160

180 181

140
120 I] Sonicare FlexCare+

100 90 I:I Szczoteczka manualna

80 7N
60
40
20

Wizyta | Wizyta 2
(p<0.0001) (p<0.0001)
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Mediana czasu 70
szczotkowania
(w sekundach) 50 —

Przestrzeganie zalecen

Badanie in vivo

Diugos¢ szczotkowania i schemat
uzytkowania szczoteczki manualnej
| sonicznej u dzieci 7-10 lat

Defenbaugh J, Schmitt B Master A, Jenkins W, Strate ). International | Pediatric Dent 2009; 19:s1

Poréwnanie diugos¢ szczotkowania i schematu uzytkowania szczoteczki manualnej
i sonicznej u dzieci 7-10 lat.

60 zdrowych dzieci (31 dziewczynek, 29 chtopcédw) wzieto udziat w zaaprobowanym
przez IRB, randomizowanym badaniu klinicznym w uktadzie réwnolegtym, ktdre
trwato 2 tygodnie. Uzyskano poinrofmowane zgody od rodzicéw. Podczas wizyty |,
zakwalifikowanych uczestnikdw losowo podzielono na grupy i udzielono instrukgji
szczotkowania. Od razu na miejscu odbyli jedna sesje szczotkowania, ktdra zmierzono
Czasowo i nagrano zza lustra weneckiego w celu zebrania danych dotyczacych czasu
szczotkowania zebdw. Dwutygodniowy czas korzystania z urzadzenia w domu
rozpoczat sie od stosowania przydzielonego produktu w celu zaznajomienia sie

z nim. Na drugiej wizycie, polecono pacjentom szczotkowac zeby przydzielonym na
poczatku urzadzeniem i ponowiono procedure nagrywania sesji. badanym zaptacono
wynagrodzenie za badanie i wypuszczono. Dlugofalowe oraz grupowe pordwnania
wykonano dla oceny czasu trwania szczotkowania i ergonomii uzytkowania
szczoteczki. Analizy statystycznej dokonano przy uzyciu testu Wilcoxon.

3| dzieci przydzielono losowo do grupy uzywajacej Sonicare for Kids a 29 dzieci

do grupy uzywajacej szczoteczki manualnej. Diuzsza mediang czasu szczotkowania
zaobserwowano dla dzieci stosujacych Sonicare for Kids w obu punktach czasowych.
Sonicare for Kids (122 sekundy) w poréwnaniu do szczoteczki manualnej (83
sekundy) zaréwno podczas pierwszej wizyty (p=0,012), jak i podczas drugiej wizyty
(p=0,0001), podczas ktdrej dzieci szczotkwoaty Sonicare for Kids $rednio 120 sekund
a szczoteczka manualng 73 sekundy.

Czas szczotkowania

130

122 120 I:I Sonicare For Kids
110

I:I Szczoteczka manualna

90 83

73

Wizyta | Wizyta 2
(p=0012) (p=0.0001)



Sonicare For

W tej wideo analizie skomentowanej przez eksperta od ergonomii produktéw, czesciej
wystepowaty btedy w technice szczotkowania i trzymania szczoteczki manualnej niz przy
stosowaniu szczoteczki Sonicare for Kids (odpowiednio: 1,56 w porédwnaniu do 0,80)

Btedy w technice trzymania szczoteczki i/lub szczotkowania

e

Szczotkowanie Uniesienie Nienaturalne
pionowe ramienia wygiecie nadgarstka
=
= PN N
Eo oS
s =
N

< A\

Zbyt luzny chwyt Zbyt mocny chwyt

Prostowanie palca
na szczoteczce

Porownanie interakcji uzytkowania

1.808 I:I Sonicare For Kids

I:I szczoteczka manualna

1.558

[ 1308
2 —

# Liczba btedéw
na cykl
szczotkowania

0.8
0.6
0.4
0.2

0938

0.797

Srednia Btedy podczas

wizyty |

0.656

Btedy podczas
wizyty 2
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Liczba
wystepowania
wsrod badanych

Whioski

Zaobserwowano réwniez, iz uzytkownicy szczoteczek manualnych preferuja
trzymanie szczoteczki catg dionig, podczas gdy uzytkownicy Sonciare for Kids
preferuja trzymanie szczoteczki samymi palcami.

Typy chwytow

=
3
Mocny chwyt caty Lekki chwyt csamymi
dtonia preferowany palcami preferowany przez
przez uzytkownikéw uzytkownikéw szczoteczki
szczoteczki manualne; Sonicare for Kids

Poréownanie typow chwytow

120 10l I:I Sonicare for Kids: wizyta |
100 87 [ ] sonicare for Kids: wizyta 2
80 o3 I:I Szczoteczka manualna: wizyta |
57
60 D Szczoteczka manualna: wizyta 2
37 37 B
40
27

20

0

Mocny chwyt Chwyt samymi palcami

W przypadku obu szczoteczek, ich uzytkownicy preferowali trzymanie
szczoteczki w okolicach $rodka uchwytu. Uzytkownicy raczej nie zmieniali
sposobu trzymania szczoteczki podczas lub w trakcie cykli czyszczenia.

Dzieci w wieku 7-10 lat zdecydowanie dtuzej myly zeby szczoteczka
Sonicare for Kids niz zwykta szczoteczka manualna, zaréwno od
razu po zapoznaniu sie z produktem jak i po okresie uzytkowania
domowego. Poréwnanie sposobow interakgcji sugeruje, ze forma
czynnika moze wptynaé na czesto$¢ wystepowania btedow

w technice szczotkowania lub trzymania szczoteczki.



Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

Dezynfekcja

Badanie in vitro*

Ocena skutecznos$ci zabijania mikroorganizmow
przez Stacje Dezynfekujaca UV zintegrowang
ze szczoteczky Sonicare FlexCare.

Hix J, Elliott N, de Jager M. Data on file, 2007.

Ocena skutecznosci zabijania zarazkdw z gfdwek ProResults przez Stacje
Dezynfekujaca UV zintegrowang ze szczoteczka Sonicare FlexCare.

Przeprowadzono kilka badan in vitro, ktére badaty zachowanie réznych
mikroorganizmdw i typdw gtdwek szczoteczek. W kazdym badaniu uwaznie
odzwierciedlono warunki kliniczne uzytkowania szczoteczek: gtéwki szczoteczek
byty sztucznie zakazone wybranymi zarazkami w dwuminutowym "cyklu"
czyszczenia, a nastepnie wyptukane pod biezaca woda i zdezynfekowane przy
uzyciu 10-minutowego cyklu czyszczenia, w ktdrym wystawiono gtéwke na
dziatanie Swiatta UV emitowanego przez stacje dezynfekujaca, ktére zabija zarazki.
Gtéwki nie poddane takim zabiegom stuzyty jako element kontrolny. Testowano
dziatanie stacji na powszechnie wystepujace mikroorganizmy: Escherichia coli,
Streptococcus mutans oraz Herpes Simplex Virus type | (HSVI). Testowano
gtéwki ProResults w rozmiarze standardowym i mini.

Stacja Dezynfekujaca UV zintegrowana ze szczoteczka Sonicare FlexCare skutecznie
usunefa do 99% bakterii na wybranych do badania gtéwkach szczoteczek.

Stacja Dezynfekujaca UV zintegrowana ze szczoteczka Sonicare FlexCare
skutecznie usuneta do 99% bakterii na wybranych do badania gtéwkach
szczoteczek.

*Wyniki mogq sie rézni¢ w rzeczywistym uzytkowaniu
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Whioski

tatwosc korzystania

Test domowego uzytkowania Philips Sonicare
AirFloss, nitki dentystycznej Reach oraz Waterpik
Ultra Water Flosser

"In-home use test to evaluate ease of use for Philips Sonicare Airfloss versus Reach string floss and Waterpik Ultra
Water Flosser" Krell S, Kaler A, Wei ] on file 2010

Ocena fatwosci korzystania z Philips Sonicare AirFloss i dwdch komercyjnie dostepnych
urzadzen stuzacych do czyszczenia przestrzeni miedzyzebowych po tygodniowym stosowaniu
kazdego z nich.

Grupa pacjentéw zakwalifikowanych do badania objeta 59 dorostych oséb, ktére nieregularnie
nitkowaty zeby (od jednego razu na miesiac po 3 razy w tygodniu). Badanie przeprowadzono
metoda losowa, 0 haprzemiennym uktadzie stosowania testowanych produktéw i dodatkowo
podzielono je na 3 okresy. W badaniu testowano trzy produkty stuzace do dbania o higiene

w przestrzeniach miedzyzebowych: Sonicare AirFloss, niewoskowana nitka dentystyczna
Johnson & Johnson Reach oraz Waterpik Ultra VWater Flosser (irygator). Badanie zakfadato

4 cotygodniowe wizyty kontrolne, podczas ktérych zmieniano testowany produkt dopoki
wszystkie 3 nie zostaty przetestowane; produkty przydzielano losowo. Podczas czwartej wizyty
uczestnikom polecono wypetic ankiete, w ktérej mieli opisa¢ swoje wrazenia ze stosowania
kazdego z produktéw. Opinie zebrano poprzez kwestionariusz dostepny online (Survey
Monkey).

Wszyscy z 59 uczestnikdw ukonczyli badanie. Badani wykazywali wysoki poziom satysfakgji

z uzytkowania Sonicare AirFloss. 86% uczestnikéw badania uznato Sonicare Airfloss fatwiejszym
w uzytkowaniu niz nitke dentystyczng oraz 69% uczestnikéw wybrato Sonicare Airfloss

ponad irygator Waterpik Ultra Water Flosser: 78% badanych zanotowato Sonicare Airfloss
jako delikatniejszy dla zebdw i dziaset niz nitka dentystyczna. 8 1% badanych uznato, iz Sonicare
AirFloss zapewnito lepszy dostep do tylnych obszardw jamy ustnej niz nitka dentystyczna.

Przez reprezentatywna grupe nieregularnych uzytkownikéw nitki dentystycznej
Sonicare AirFloss zostato uznane za lepsza alternatywe czyszczenia przestrzeni
miedzyzebowych w poréwnaniu do innych powszechnie uzywanych urzadzen.
Sonicare AirFloss uzyskato znaczaco lepsze wyniki odnosnie wygody uzytkowania
w porownaniu do nitki dentystycznej oraz irygatora. Sonicare AirFloss otrzymato
rowniez lepsze wyniki w zakresie delikatnosci dla zeboéw i dziaset oraz zdolnos$ci
do lepszego dostepu do tylnych obszaréw jamy ustnej w poréwnaniu do nitki
dentystycznej.



Sonicare AirF

Ktéry produkt byt fatwiejszy w uzytkowaniu?

[I Sonicare AirFloss I] Nitka dentystyczna

86% 149%
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Ktéry produkt byt tatwiejszy w uzytkowaniu?

I] Sonicare AirFloss I] Waterpik Ultra Water Flosser . Oba
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Ktéry produkt byt delikatniejszy dla Twoich zebow i dzigsel?

I] Sonicare AirFloss I] Nitka dentystyczna . Oba

2%

[ —

78% 20%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ktoéry produkt umozliwiat lepszy dostep do tylnej czesci jamy ustnej?

I] Sonicare Airfloss I] Nitka dentystyczna . Oba
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81% 15%
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Preferencja

Badanie obserwacyjne stosowania w warunkach
domowych szczoteczki Sonicare For Kids
przez dzieci w wieku 4-10 lat

Jenkins W, Master A, Defenbaugh J,Wei . Philips Oral Healthcare, Snoqualmie, WA,
] Dent Res 89 (spec iss B); Abstract 3696,2010

Wydajnos¢ produktu do pielegnacji jamy ustnej jest zasadniczo ograniczona do gotowosci
uzytkownika do przyjecia go do swojego trybu zycia.W produkcie przeznaczonym dla dzieci,
przydatnos$¢ doswiadczenia w szczotkowaniu zebdw (we wszystkich jego wymiarach) stanowi
taka sama bariere do sukcesu jak kazdy podstawowy wskaznik skutecznego dziatania. Dlatego
przeprowadzilismy badanie w warunkach domowych korzystajac z nowatorskiej szczoteczki
sonicznej dla dzieci.

Dokonanie oceny czy szczoteczka do zebdw Philips Sonicare For Kids, zaprojektowana tak, aby
miec pozytywny wplyw na zaangazowanie, doswiadczenie oraz motywacje, wywotata akceptowalne
i pomysine doswiadczenie w szczotkowaniu zebdw w domu pomiedzy rodzicami i dziecmi.

Wéréd zakwalifikowanych uczestnikédw znajdowali sie lekarze stomatolodzy (DP) z dzie¢mi

w wieku 4-10 lat. Wszystkie dzieci otrzymaty szczoteczke do zebdw Philips Sonicare For

Kids. £acznie 75 rodzicdw DP i 105 uczestniczacych dzieci (51 dziewczynek, 54 chtopcdw)
ukonczyto trzytygodniowe badanie. Rodzicdw poproszono, aby wprowadzili swojemu dziecku/
dzieciom szczoteczke Philips Sonicare For Kids do rutynowego uzytku w domu zgodnie

z instrukcjami producenta. Uczestnikom nie zabroniono stosowania innych produktéw

do higieny jamy ustnej. Rodzicdw poproszono o odnotowanie zaobserwowanych u dzieci
wzorcdw, postaw oraz zachowan przy uzyciu kwestionariusza online (Survey Monkey).

W badaniu rodzicéw DP w ktérym ich dzieci w wieku 4-10 lat uzywaty szczoteczki
do zebdw Philips Sonicare For Kids przez okres trzech tygodni, ankietowani zaobserwowali:

* 90% lepsza motywacje do szczotkowania przy uzyciu Sonicare For Kids w pordwnaniu
do wcezesdniej uzywanych szczoteczek do zebdw

* 88% lepsze szczotkowanie przy uzyciu Sonicare For Kids w pordwnaniu do wczesniej
uzywanych szczoteczek do zebdw

* Ze ich dzieci diuzej szczotkowaly zeby uzywajac Sonicare For Kids ($rednio: 104 sekund,
mediana: 120 sekund) w pordwnaniu do wczesniej uzywanej szczoteczki do zebdw
(Srednio: 64 sekund, mediana: 60 sekund)

Ponadto:

* 81% rodzicéw DP polecitoby szczoteczke Sonicare For Kids swoim pacjentom

* 91% rodzicéw DP preferuje szczoteczke Sonicare For Kids dla swoich dzieci jako
podstawowg szczoteczke do mycia zebdw

* 93% rodzicdw DP byto bardzo zadowolonych z efektdw czyszczenia zebdw szczoteczka
Sonicare For Kids

* 84% rodzicdw DP byto bardzo zadowolonych z delikatnosci szczoteczki Sonicare For Kids

* 91% rodzicéw DP byto bardzo zadowolonych z fatwosci stosowania szczoteczki
Sonicare For Kids

* 84% rodzicéw DP poinformowato, ze ich dzieciom podobat sie smak w ustach,
gdy uzywaty szczoteczki Sonicare For Kids

* 92% rodzicéw DP poinformowato, ze ich dzieciom bardzo podobat sie
wyglad szczoteczki Sonicare For Kids

* 93% rodzicéw DP poinformowato, ze ich dzieci bardzo chwality sobie
ogdlne doswiadczenie stosowania szczoteczki Sonicare For Kids

* 89% rodzicéw DP poinformowato, ze ich dzieci wolaty Sonicare For Kids
niz swoja poprzednig szczoteczke do zebdw
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phicare For Kids

Whioski

Szczoteczka do zebdéw Philips Sonicare For Kids wptywa pozytywnie na
zaangazowanie i promuje zdrowe nawyki szczotkowania zebéw u dzieci

w wieku 4-10 lat.

Zalety szczoteczki

Sonicare for Kids to najlepsza dziecieca

4.12
szczoteczka dostepna na rynku (rodzic) ‘
Moje dzigcko myje ;eby Iepigj 4.44
z Sonicare for Kids (rodzic) ‘
‘ Qsia(gniec‘ia 46
Sonicare for Kids (rodzic) ‘
‘ tatwoéc’ uzyc‘ia 456
Sonicare for Kids (rodzic) ‘
Delikatnos¢ widkien 435
dla zebdw i dzigset (rodzic) ‘ ’
Odbidr szczoteczki przez dziecko
) 4.6
(rodzic) ‘
Ergonomiczny ksztatt uchwy‘Fu 451
(rodzic) ‘
Wrazenie szczotkowania 422
(dziecko) ‘
Wyglad Sonicare for Kids (dziecko) 4.53
Ogdlna ocena Sonicare fqr Kids 46
(dziecko) ‘
0 2 4 5
Staba P> Bardzo dobra

Czas szczotkowania

Czas szczotkowania (mediana)

Catosciowo 4-6 lat
Sonicare 120 sec ['10 sec 120 sec
Poprzednia szczoteczka 60 sec 60 sec 60 sec
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Cel badania

Metodologia

Wyniki

Preferencja

Badanie obserwacyjne stosowania w warunkach
domowych szczoteczki Sonicare For Kids
przez dzieci w wieku 4-10 lat

Jenkins W, Master A, Defenbaugh J,Wei J. Philips Oral Healthcare, Snoqualmie, WA; ] Dent Res 89 (spec iss B);
Abstract 3696,2010

Szczoteczka soniczna Sonicare For Kids zostata specjalnie zaprojektowana tak, aby rosnacé
wraz z dzie¢mi w wieku 4-10 lat i odpowiadac ich indywidualnym potrzebom.W tej populacji,
przydatnos$¢ doswiadczenia w szczotkowaniu zebdw (we wszystkich jego wymiarach)

stanowi taka sama bariere do sukcesu jak kazdy podstawowy wskaznik skutecznego dziatania.
To badanie zastosowania w warunkach domowych przeprowadzono przy udziale grupy
higienistow, aby ta populacja wyszkolonych specjalistéw stomatologicznych mogta w mozliwie
najwigkszym zakresie przekazac najistotniejsze i szczegdtowe informacje zwrotne, nie tylko

w wymiarze do$wiadczenia we wprowadzeniu produktu, ale réwniez w opisaniu jego
wydajnosci oraz proponowania niezaleznego szczotkowania na zadowalajacym poziomie.

Uzyskanie informacji zwrotnych oraz zaobserwowanie zmian w zachowaniu 4-10-letnich dzieci
lub pacjentéw pediatrycznych zarejestrowanych higienistéw stomatologicznych (RDH) po uzyciu
szczoteczki do zebdw Philips Sonicare For Kids w warunkach domowych, aby dokona¢ oceny
czy wprowadzenie do trybu zycia zastosowania szczoteczki do zebdw w domu przetozyto sie

na poprawe nawykdéw higieny jamy ustnej przez pozytywne wptywanie na motywacje

i do$wiadczenie dziecka.

Wéréd zakwalifikowanych uczestnikéw znajdowali sie dojrzali higienisci RDH (z konferendji
‘RDH Under One Roof Conference’, ktérzy wzieli udziat w kursie ,Nowe i innowacyjne
Produkty roku 2009") wraz z pacjentem, dzieckiem, przyjacielem lub cztonkiem rodziny

w wieku 4-10 lat. Wszystkie dzieci otrzymaty szczoteczke do zebdw Philips Sonicare For Kids.
tacznie 131 higienistéw RDH wraz z uczestniczacymi dzie¢mi (58 dziewczynek, 73 chtopcdw)
ukonczyto czterotygodniowe badanie. Rodzicdw poproszono, aby wprowadzili swojemu
dziecku/dzieciom szczoteczke Philips Sonicare For Kids do rutynowego uzytku w domu
zgodnie z instrukcjami producenta. Uczestnikom nie zabroniono stosowania innych produktéw
do higieny jamy ustnej. Rodzicdw poproszono o odnotowanie zaobserwowanych u dzieci
wzorcdw, postaw oraz zachowan przy uzyciu kwestionariusza online (Survey Monkey).

Podczas gdy dzieci w wieku 4-10 lat uzywaty szczoteczki do zebdw Philips Sonicare For
Kids przez okres trzech tygodni, u uczestnikdw badania zaobserwowano dtuzszy czas
szczotkowania, che¢ do szczotkowania oraz lepsza jakos$¢ szczotkowania.

Ponadto:

* 98% higienistéw RDH polecitoby szczoteczke Sonicare For Kids swoim pacjentom

* 93% higienistow RDH zauwazyto poprawe nawykdw szczotkowania u dzieci po
zastosowaniu Sonicare For Kids

* 99% higienistéw RDH byto bardzo zadowolonych z wydajnosci szczoteczki Sonicare For Kids

* 96% higienistdw RDH byto bardzo zadowolonych z delikatnosci szczoteczki Sonicare For Kids

* 98% higienistow RDH stwierdzito, ze ich dzieci sa bardzo zadowolone z ogdlnego
doswiadczenia uzywania szczoteczki Sonicare For Kids

* 97% higienistéw RDH poinformowato o mozliwosci wiasciwego szczotkowania zebdw
przez dzieci szczoteczka Sonicare For Kids

* 93% higienistdw RDH poinformowato, ze ich dziecko bedzie nadal uzywato
Sonicare For Kids zamiast poprzedniej szczoteczki do zebdw.
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Whioski Szczoteczka do zebdéw Philips Sonicare For Kids wptywa pozytywnie
na zaangazowanie dziecka w higiene jamy ustnej i promuje zdrowe nawyki
szczotkowania zebow u dzieci w wieku 4-10 lat.

Zalety szczoteczki (n=131)

Dziatanie Sonicare for Kids 4.72
Delikatnoé¢ dla zebdw i dzigset ‘ 4.56
KidTimer (dzwieki i zegary) ‘ 4.72
Umiejetnosc poprawnego szczotkowania zebdw ‘ 4.65
Catosciowe wrazenie Sonicare for Kids ‘ 4.73
|
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