URGOTOUCH : UNE ACTION PRECOCE
POUR AMELIORER LE RESULTAT CICATRICIEL FINAL

URGOTOUCH ,
UNE UTILISATION SIMPLE AU BLOC OPERATOIRE

AMELIORER LE RESULTAT CICATRICIEL

SURTOUT TYPE DE PEAU (PHOTOTYPES | AVI)
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TOUTE L'EFFICACITE DE LATECHNOLOGIE LASH 1210 nm
(LASER ASSISTED SKIN HEALING)
POUR MIEUX MAITRISER LE PROCESSUS DE CICATRISATION
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UNTIR LASER ENTIEREMENT AUTOMATISE ET SECURISE
Ne nécessite aucun réglage ni paramétrage préalable
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UNE PROCEDURE RAPIDE
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< Autorise, sécurise et controle le tir < Utilisable sur

. tout phototype
+ Evite tout surdosage P 12 8.7 C OK

< Arrét automatique
du tir lorsque
la dose est atteinte
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+ Sécurité pour
le patient

UrgoTouch® Systéme Laser : Piece a main (Laser 1210 nm Dispositif médical classe IIb - GMED) - Bandelette de sécurité (Dispositif médical
classe llb - GMED) - Manchon (Dispositif médical classe | stérile - GMED) - Traitement des cicatrices chirurgicales, en vue d’améliorer le
résultat cicatriciel - Lire le Manuel avant utilisation
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+ LASER PORTATIF UTILISABLE
AU BLOC OPERATOIRE

< TOUT PHOTOTYPE DE PEAU

4+ UNE PROCEDURE
AUTOMOTISEE ET SECURISEE
GRACE A LATECHNOLOGIE
SCAR CONTROL SYSTEM

URGOTOUCH

Un laser puissant et miniaturise,
disponible au bloc opératoire

urgotouch @fr.urgo.com
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ETUDE CLINIQUE SLASH
METHODOLOGIE

ETUDE CLINIQUE SLASH
RESULTATS
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ETUDE CLINIQUE RANDOMISEE & CONTROLEE, MENEE EN
DOUBLE AVEUGLE

CENTRE INVESTIGATEUR : SERVICE DE CHIRURGIE PLASTIQUE ET REPARATRICE, PR. D. CAsANOVA,
CeNTRE HospPiTaLIER UNIVERSITAIRE, HOPITAL LA CoNcEPTION, MARSEILLE, FRANCE

OBJECTIF :

Evaluer les performances du systéme Laser UrgoTouch sur la rancon cicatricielle
secondaire a une réduction mammaire, avec un suivi de 12 mois apreés
I'intervention chirurgicale.

< 40 patientes

“~ Médecins évaluateurs experts et indépendants (Blind Review)

Randomisation du sein traité

Cicatrices Internes
et Externes faisant
l'objet de la
photographie 3D

e suturée ne urée

§ e sut
recevant le tir laser controle

Sein traité Sein non traité

CRITERE DE JUGEMENT PRINCIPAL:
Score OSAS Modifié* a S24 (M6).

* Le Score OSAS (Observer Scar Assessment Scale) Modifié conserve 5 des 6 paramétres qui le définissent
(vascularisation, pigmentation, épaisseur, relief et surface). Seule la pliabilité (souplesse cutanée) ne peut
étre évaluée sur des photos, car il s'agit d’un critére clinique.
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CRITERE D'EFFICACITE OBJECTIF
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RESULTATS A SEMAINE 52
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EVALUATION OBJECTIVE DES CICATRICES A S52 - Patiente N°9 - Bord interne
Volume Surface "
des cicatrices, des cicatrices, Rugosité
en mm? en mmz des cicatrices, ) » ) »
(p=0,004) (p=0,017) (p=0,002) Sein non traité Sein traité
’ -29% ’ -11% 17% Contréle UrgoTouch
| I I I
(o]} 50 100 (o} 50 100 [0} 50 100
L i P , , ~ Patiente N°30 - Bord interne
CRITERE D'EFFICACITE JUGE PAR LES MEDECINS
Contrdle Laser N
Moyenne Ecart-type Moyenne Ecart-type P
S2 2,8 0,6 2,7 0,7 ns Sein non traité Sein traité
S6 2,7 0,5 2,5 0,5 0,024 Contrdle UrgoTouch
Score OO S12 2,5 0,5 2,5 0,5 ns
S24 2,8 0,9 2,5 0,7 0,067
S52 2,2 0,7 2,2 0,6 ns
S2 13,6 31 13,3 33 ns
S6 12,7 2,0 12,2 1,8 0,079 ‘ . .
Score OSAS Si2 12,2 22 12,1 1,6 ns - Patiente N° 8 - Bord interne
S24 13,7 3,9 12,5 2,9 o117 y - oy
S52 9,9 2,7 9,8 2,4 ns
Les scores OSAS Modifié* et Overall Opinion sont toujours en faveur du Groupe Laser. Sein non traité Sein traité
Contrdle UrgoTouch
APPRECIATION Groupe controle Groupe laser
S52 (p=0,025)
DES PATIENTES
S24
- Patiente N°29 - Bord interne
S12
S6
s2 Sein non traité Sein traité
| Contréle UrgoTouch
-15 -10 -5 0 5 10 15

Préférences patientes d'aprés une Echelle Visuelle Analogique, en aveugle.

TOTALE CONVERGENCE DE TOUS LES RESULTATS




