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WYZWANIE WSPOLCZESNEJ IMPLANTOLOGII

Tradycyjne metody implantacji stomatologicznej, mimo swojej skuteczno$ci, wigza si¢ z
szeregiem niedogodno$ci dla pacjentow. Standardowa procedura wymaga rozwarstwiania
tkanek migkkich, wiercenia w kos$ci oraz dlugiego okresu gojenia.

Problemy tradycyjnej metody:

e Inwazyjno$¢ zabiegu - koniecznos¢ cigcia 1 odwarstwiania plata sluzowkowo-
okostnowego

e Dlugi czas gojenia (do 2 tygodni obrzgku i dolegliwosci bélowych)

e Ryzyko przerwania krazenia w naczyniach wtosowatych

e Drgania i dyskomfort podczas wiercenia



e Warstwa mazista utrudniajgca wgajanie implantow

e Intensywna farmakoterapia (antybiotyki, leki przeciwbolowe)

e Stres psychiczny pacjenta zwigzany z procedurg wiercenia

e Ryzyko przegrzania tkanki kostnej podczas preparacji mechaniczne;j

Skala problemu w Polsce i Europie

Wedtug danych statystycznych, okeolo 30% dorostych Polakow wymaga leczenia
implantologicznego. Rocznie w Polsce przeprowadza si¢ ponad 500 000 zabiegéw
implantacji, z czego znaczna cz¢$¢ pacjentow rezygnuje lub odklada leczenie wiasnie z
powodu strachu przed inwazyjnoscia zabiegu. W skali europejskiej problem dotyczy milionéw
pacjentéw, ktoérzy mogliby skorzysta¢ z mniej inwazyjnych metod leczenia. Badania
pokazuja, ze az 65% pacjentéw odczuwa silny lgk przed zabiegiem implantologicznym, a
23% calkowicie rezygnuje z leczenia z powodu strachu przed bélem i komplikacjami.

Ograniczenia technologiczne obecnych metod

Tradycyjne wiertta chirurgiczne moga generowac temperature przekraczajaca 47°C, co
moze prowadzi¢ do martwicy kosci.

Mechaniczne naciskanie na tkanke kostng podczas wiercenia powoduje mikropeknigcia i
uszkodzenia struktury kostnej. Dodatkowo, brak precyzyjnej kontroli glebokosci i kata
preparacji zwigksza ryzyko powiklan, szczegodlnie w przypadkach anatomicznie trudnych.
Wibracje generowane przez wiertla (czestotliwo$¢ 20-40 Hz) sg nie tylko nieprzyjemne dla
pacjenta, ale moga tez prowadzi¢ do rozchwiania struktury kostnej i zmniejszenia
stabilizacji pierwotnej implantu.

Konsekwencje ekonomiczne i spoleczne

Dhugi okres rekonwalescencji po tradycyjnym zabiegu potrafi wigza¢ si¢ z koniecznoscia
przebywania na zwolnieniu lekarskim, co generuje koszty spoleczne rzegdu milionéw zlotych
rocznie. Pacjenci czesto wymagajg intensywnej opieki pooperacyjnej, dodatkowych wizyt
kontrolnych oraz przediuzonej farmakoterapii. Powiktania wystepujace u okoto 8-12%
pacjentow wymagaja dodatkowego leczenia, co zwigksza koszty o 30-50%. Wszystko to
sprawia, ze dostepnos¢ leczenia implantologicznego jest ograniczona, a wiele oséb zyje z
nieuzupetnionymi brakami zgbowymi, co negatywnie wptywa na ich jako$¢ zycia, zdrowie
ogolne 1 funkcjonowanie spoteczne.

NASZE INNOWACYJNE ROZWIAZANIE

System laserowej implantacji bedzie pierwsza na $wiecie technologia umozliwiajaca
matoinwazyjne wszczepienie implantdow bez koniecznosci tradycyjnego wiercenia i
rozwarstwiania tkanek. Nasza technologia wykorzystuje laser Er:YAG o dtugosci fali 2940
nm, ktora jest optymalnie absorbowana przez wode¢ 1 hydroksyapatyt, gtowne sktadniki tkanki
kostne;.



Przewaga technologii laserowej

Laser Er:YAG umozliwia precyzyjng ablacje fotomechaniczng bez efektu termicznego.
Energia lasera jest absorbowana w cienkiej warstwie tkanki, co prowadzi do
,mikrowybuchdéw” bez wzrostu temperatury w otaczajacych tkankach. To zjawisko nazywane
""zimng ablacja" eliminuje ryzyko martwicy termicznej kosci. W przeciwienstwie do wiertet
mechanicznych, laser nie wywiera nacisku mechanicznego na tkankg, co zapobiega
powstawaniu mikropeknig¢ 1 zachowuje integralnos¢ struktury kostne;.

Kluczowa zaleta technologii laserowej jest efekt dekontaminacyjny. Promieniowanie
laserowe Er:YAG ma wlasciwosci bakteriobojcze, eliminujac do 99,9% bakterii w polu
operacyjnym. Ta naturalna sterylizacja zmniejsza ryzyko infekcji pooperacyjnych.
Dodatkowo, laser stymuluje procesy regeneracyjne poprzez fotobiomodulacje, przyspieszajac
gojenie i integracje implantu z ko$cig. Badania wykazuja, ze tkanka kostna poddana ablacji
laserowej wykazuje o0 40% szybsza regeneracje w porownaniu do preparacji mechaniczne;j.

Parametry techniczne naszego systemu

Opracowywany system wykorzystuje impulsy o energii 100-1000 mJ z czgstotliwosciag 10-
50 Hz. Kazdy impuls trwa zaledwie 50-300 mikrosekund, co pozwala na ultra-precyzyjna
kontrole procesu ablacji. Gtgboko$¢ ablacji na pojedynczy impuls wynosi 5-20 mikrometrow,
co daje niespotykang dotad precyzje preparacji. System utrzymuje temperature tkanki znacznie
ponizej progu uszkodzenia termicznego (47°C).

Kluczowe statystyki
Parametr Wartosc

Czas zabiegu 5-10 minut

Redukcja bélu 80%

Drgania i wibracje ©
Szybkos¢ gojenia 3x szybciej

Innowacyjnos¢ na skale Swiatowg
Przeprowadzona przez nasz zespo6t analiza licznych publikacji naukowych potwierdzita, ze
nie istnieje obecnie zaden analogiczny system taczacy laserowg ablacje kosci z precyzyjnym

systemem nawigacji do zastosowan implantologicznych. Nasza technologia bedzie pierwszg
na Swiecie kompleksowg platformag do matoinwazyjnej implantacji laserowe;.

Kluczowe komponenty systemu:
1. Protokol laserowej ablacji

Precyzyjne wytwarzanie toza kostnego laserem Er:YAG z kontrolg parametrow w czasie
rzeczywistym

2. System stabilizacji glowicy
Statyczne pozycjonowanie z doktadnos$cig +£0,1mm dla zaplanowanych miejsc implantacji



3. Nawigacja dynamiczna
Sledzenie potozenia glowicy w czasie rzeczywistym z redukcja ekspozycji CBCT
4. System weryfikacji

Znaczniki do kontroli rozmiaru toza kostnego kompatybilne z CAD/CAM

KORZYSCI DLA PACJENTOW
Komfort zabiegu

v Brak rozwarstwiania tkanek

v" Eliminacja drgan i wibracji

v’ Zimna ablacja - bez przegrzania

v Skrocenie cze$cei chirurgicznej zabiegu do 5-10 minut

Szybsza rekonwalescencja

v Minimalizacja obrzeku
v’ Znaczne zmniejszenie bolu
v Szybszy powro6t do normalno$ci

DOSWIADCZONY ZESPOL BADAWCZY

Kierownik projektu
Waldemar Roszkiewicz

e Ponad 40 lat doswiadczenia medycznego

e 20 lat na stanowiskach kierowniczych

e MBA - Akademia Leona Kozminskiego

e Zarzadzanie - Uniwersytet Warszawski

e Badania nad przeszczepami autogennego szpiku

Zespol medyczny
3 lekarzy dentystow z migdzynarodowymi certyfikatami:

e Mastership Programme - Laser Therapy in Dentistry (EQF Level 7)
e Laser Safety Inspector
e Doswiadczenie w laseroterapii wysokoenergetycznej



1 pracownik medyczny

e Wsparcie/udziat w procedurach badawczych
e Koordynacja badan
¢ Analiza piSmiennictwa

Zespol techniczny

Technicy CAD/CAM 3D
e Projektowanie urzadzen pomocniczych
e Obstuga drukarek i frezarek 3D
e Integracja systemow cyfrowych

INFRASTRUKTURA BADAWCZA

Kategoria Wyposazenie
Lasery wysokoenergetyczne 4 systemy
Tomografia CBCT (tomografia stozkowa)
Technologie 3D Skanery i drukarki
System CAD/CAM Petna linia cyfrowa

Szczegoltowe wyposazenie:

e 2 szt. Fotona LightWalker AT-S (Er:YAG + Nd:YAG, 20W)
e Laser Er:YAG Morita AdvErL EVO

e Laser Er,Cr:YSGG Waterlase MD

e Glowica X-RUNNER (jedyna w Polsce)

e Tomografia CBCT (Cone Beam Computed Tomography)

e 2 szt. skaner 3D 3Shape z oprogramowaniem

e Licencja NNT 3D Imaging (15 stanowisk) + NNT VET

e Drukarka 3D NextDent 5100

e 2 Frezarki 5-osiowe Amann Girrbarch Ceramill Motion 2

Wspolpraca naukowa

Uniwersytet Warminsko-Mazurski w Olsztynie - badania histopatologiczne
Warszawski Uniwersytet Medyczny — Katedra i Zaklad Histologii i Embriologii

Partnerzy biznesowi
e AmannGirrbach (Austria)
e DESS Dental (Hiszpania)
¢ Dynamic Abutment Solutions (Hiszpania)
e Osstem (Korea/Czechy)



HARMONOGRAM PROJEKTU

Data Etap

Lipiec 2025 START PROJEKTU - Rozpoczecie prac badawczych
Pazdziernik 2025 Pierwsza publikacja promocyjna
Grudzien 2025 Zakoriczenie Etapu 1 - protokél dla tkanek homogennych

Kwiecien 2026 Zakoriczenie Etapu 2 - integracja CBCT z planowaniem 3D
Wrzesien 2026 Zakonczenie Etapu 3 - system weryfikacji precyzji
Kwiecien 2027 Zakoriczenie badan przemysitowych - peiny protokéi

Czerwiec 2027 ZAKONCZENIE PROJEKTU - Prezentacja technologii

WPLYW NA SRODOWISKO

Zgodnos¢ z Europejskim Zielonym Ladem

¢ FEliminacja modeli gipsowych i mas wyciskowych - redukcja odpadow o 95%

e Redukcja zuzycia wody dzigki ograniczeniu ilo$ci narzedzi uzytych do zabiegow

e Zmniejszenie zuzycia energii elektrycznej - laser pracuje tylko podczas ablacji,
mniej narzedzi do sterylizacji

e Ograniczenie odpadow medycznych - brak zuzytych wiertel i frezow

e Cyfrowa dokumentacja - caltkowita eliminacja dokumentacji papierowej

e Redukcja emisji CO2 w poroéwnaniu do tradycyjnych metod

e Eliminacja toksycznych $rodkéw dezynfekcyjnych dzigki naturalnemu efektowi
bakteriobojczemu lasera

Aspekty ekonomii cyrkularnej

Nasz system wpisuje si¢ w model gospodarki o obiegu zamknietym. Wszystkie komponenty
s projektowane z mysla o maksymalnej trwato$ci 1 mozliwosci regeneracji. Gtowica laserowa
ma zywotno$¢ ponad 10 000 zabiegéw bez spadku parametrow, podczas gdy tradycyjne
wiertta wymagaja wymiany po 20-30 zabiegach. System generuje praktycznie znaczgco mniej
odpadow niebezpiecznych, co znaczaco obniza koszty utylizacji i wptyw na srodowisko.

METODOLOGIA BADAWCZA

Plan badan - podejscie etapowe

Projekt realizowany jest w 4 etapach badawczych przez okres 24 miesigcy. Kazdy etap
konczy si¢ kamieniem milowym weryfikujacym osiagnigcie zatozonych celow:

e Etap 1 (07-12.2025) - Opracowanie protokotu dla tkanek homogennych
e Etap 2 (01-04.2026) - Integracja obrazowania CBCT z planowaniem 3D
e Etap 3 (05-09.2026) - Rozwoj systemu weryfikacji precyzji

e Etap 4 (10.2026-04.2027) - Porownanie z tradycyjnymi technikami



e Prace rozwojowe (05-06.2027) - Optymalizacja do wdrozenia klinicznego

Wspolpraca naukowa i walidacja

Kluczowym elementem projektu jest wspotpraca z Uniwersytetem Warminsko-Mazurskim
w Olsztynie, gdzie przeprowadzane be¢da badania histopatologiczne potwierdzajace
bezpieczenstwo biologiczne metody. Kazdy etap badan bedzie weryfikowany poprzez analize
mikroskopowg tkanek. Planujemy przeprowadzenie minimum licznych procedur testowych
na preparatach ex vivo, co zapewni statystyczng istotno$¢ wynikow.

OCZEKIWANE REZULTATY I WSKAZNIKI

PROJEKTU

Produkty projektu

NN R W=

. Protokot laserowej ablacji kos$ci

. System stabilizacji glowicy (doktadnos¢ £0,1mm)
. System nawigacji dynamicznej

. Znaczniki weryfikacyjne CAD/CAM

. Szablony chirurgiczne 3D

. Dokumentacja badawcza 1 histopatologiczna

. Wniosek o ochrong patentowa

Wskazniki sukcesu

POTENCJAL KOMERCJALIZACYJNY

Opracowywana technologia ma ogromny potencjal zastosowania nie tylko w implantologii
stomatologicznej, ale rowniez w innych dziedzinach medycyny. Po odpowiedniej adaptacji,

Redukcja czasu zabiegu

Zmniejszenie pozabiegowych dolegliwosci bolowych
Skrécenie okresu gojenia

Eliminacja warstwy mazistej

Stabilizacja pierwotna >70 ISQ

Precyzja pozycjonowania £0,2mm

Temperatura ablacji <37°C

system moze znalez¢ zastosowanie w:

Traumatologii twarzowo-szczekowej - zespalanie ztaman wieloodtamowych

Laryngologii - mikrochirurgia ko$ci skroniowej
Neurochirurgii - precyzyjna kraniotomia
Ortopedii - chirurgia drobnych kosci dtoni i1 stopy



Rynek europejski implantologii stomatologicznej jest wart ponad 5 miliardéw euro rocznie 1
ro$nie w tempie 6-8% rocznie. Nasza technologia moze zrewolucjonizowac ten rynek, oferujac
pacjentom 1 lekarzom rozwigzanie eliminujace gtowne bariery obecnych metod.
Zainteresowanie potwierdzone listami intencyjnymi od wiodacych firm branzowych §wiadczy
o realnym potencjale komercyjnym projektu.

ZNACZENIE DLA ROZWOJU MAZOWSZA

Projekt realizowany w Regionie Mazowieckim Regionalnym przyczyni si¢ do wzmocnienia
pozycji wojewddztwa jako centrum innowacji medycznych. Sukces projektu moze
przyciagnacé kolejne inwestycje w sektor biotechnologiczny, tworzac klaster technologii
medycznych. Przewidujemy utworzenie minimum 10 wysokospecjalistycznych miejsc
pracy w fazie komercjalizacji oraz wspotprace z lokalnymi przedsigbiorstwami w tancuchu
dostaw. Technologia moze sta¢ si¢ produktem eksportowym Mazowsza, budujac marke
regionu jako lidera innowacji w implantologii.

Program finansowania:

Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027

Priorytet I: Fundusze Europejskie dla bardziej konkurencyjnego i
inteligentnego Mazowsza Dzialanie 1.1: Badania, rozw¢j 1 innowacje
przedsigbiorstw

Instytucja zarzadzajaca: Mazowiecka Jednostka Wdrazania Programow Unijnych

© 2025 Gabinet Stomatologiczny PLUS | Wrzesien 2025



