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Пришла пора перемен для журнала 
«Навигатор Стоматологии». Просто ка-
талог с рекламой - это довольно скучно 
для читателей, пусть даже составляю-
щих нашу целевую аудиторию. 

Конечно, в Украине хватает изданий 
и без  нашего, где стоматологи обмени-
ваются клиническим опытом. Поэтому 
мы хотим сделать наше издание уни-
кальным, посвятив его вопросам сто-
матологического бизнеса. 

Отныне у нашего журнала новая те-
матика, новое содержание, новая вер-
стка, новое оформление. Все это мы 
представляем на ваш суд, уважаемые 
читатели. Надеемся, что обновленный 
журнал станет еще полезнее в нашей с 
вами профессиональной деятельности.

...
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Наиболее распространенная технология на се-
годняшний день - CAD/CAM. Аббревиатура CAD 
расшифровывается как Computer Aided Design. То 
есть дизайн либо конструирование/моделирование 
с помощью компьютера. Это система, позволяющая 
получить виртуальную модель и провести виртуаль-
ное построение каркаса либо готовой реставрации. 

Наверняка уже все знакомы с этим термином и хотя 
бы раз сталкивались с такой технологией. Но для 
дальнейшего понимания будущих процессов очень 
важно осознать тот факт, что CAD - это основопола-
гающая, базовая идея, на которой будет строиться 
всё будущее стоматологии. Какой бы ни была тех-
нология изготовления протеза, основа всего – это 
моделирование реставрации. 

Вторая часть аббревиатуры – САМ или Computer 
Aided Manufacturing. То есть, производство с помо-
щью компьютера. Это тоже понятно  -  черновую ра-
боту делает машина. Здесь мы переходим к самому 
интересному: как же машины делают эту работу? 
CAD/CAM фрезеровка циркония и сплавов
Какие машины уже существуют? Прежде всего  
фрезерные системы. Имея смоделированную в 
компьютере конструкцию, система генерирует алго-
ритм движения фрезы и заготовки и запускает про-
цесс автоматической фрезеровки. Используемые 

материалы: цирконий, сплавы, пластик, воск и т.д. 
Это прогрессивная технология, позволяющая значи-
тельно повысить эффективность работы, но до сих 
пор, обладающая рядом недостатков: ограниченная 
точность фрезеровки циркония, вероятность микро-
трещин, излишний перерасход материала (вслед-
ствие использования метода “отсекания лишнего”). 
Тем не менее, это действительно хорошая техноло-
гия, которая будет существовать еще очень долго и 
будет активно использоваться. 

Селективное лазерное спекание каркасов из 
кобальт-хрома
Следующая технология, которая сейчас активно 
развивается – селективное лазерное спекание или 
синтерирование металлов. Это технология, суще-
ствующая уже более 20-ти лет, но применяться в 

стоматологии она начала всего около 5-ти лет на-
зад. На сегодняшний день существует не более пяти 
производителей, предлагающих такие машины. 

Смысл технологии в следующем: мы моделиру-
ем в CAD программе каркасы, а САМ приложение 

Т Е Х Н ОЛ О Г И Ч Е С К А Я  Р Е В ОЛ Ю Ц И Я 
В  С Т О М АТ ОЛ О Г И И . 

ЧТО НАС ЖДЕТ УЖЕ ЗАВТРА?
Являясь, в какой-то степени, экспертом рынка новых технологий в стоматологии, 

активно внедряя их в Украине и владея собственной лабораторией, я хотел бы 
предложить вниманию читателя свой субъективный взгляд на недалекое будущее 
нашей индустрии. Вряд ли стоит в такой короткой статье предоставлять детальную 
информацию о физико-химических характеристиках и системных преимуществах 
той или иной технологии. Поэтому я предлагаю пофантазировать на тему: 
n Какие технологии нам придется осваивать? 
n И нужно ли будет их осваивать, или всё будут делать роботы?

Владислав Исаков 
директор компании 

«Ямамото Центр Украина»

CAD - ЭТО ОСНОВОПОЛАГАЮЩАЯ, 
БАЗОВАЯ ИДЕЯ, НА КОТОРОЙ 
БУДЕТ СРОИТЬСЯ ВСЁ БУДУЩЕЕ 
СТОМАТОЛОГИИ.
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рассчитывает алгоритм производства. Все то же 
самое, как и во фрезерной системе, только здесь 
двигается не фреза, а лазерный луч. В машину 
засыпается порошковый сплав (в основном исполь-

зуется кобальт-
хром, но также воз-
можен и титан), и 
под воздействием 
лазера спекается 
форма каркаса. То 
есть термическая 
энергия от сфоку-

сированного лазерного луча производит запекание 
порошкового металла в точке, в которую направлен 
луч.

Но и эта технология также имеет ряд минусов, 
главный – это металл. Бесспорный факт, что есть чет-
кая тенденция уйти от использования металлов в сто-
матологии из-за их низкой эстетики, высокой тепло- и 
электропроводности и т.д. Также существует пробле-
ма поведения мостов большой протяженности, про-
блема напряжений в каркасе. Технология еще далеко 
не идеальная и, откровенно говоря, я не вижу особого 
смысла в ее развитии. К тому же самая дешевая из 
известных мне систем стоит более 120 тыс. евро. Это 
маленькая машина с крайне низкой производитель-
ность, а если говорить о машине с производительнос-
тью обычной литейки – готовьте полмиллиона евро. 
3D печать восковых композиций для литья
Применительно к стоматологии – это автоматическое 
изготовление каркасов из воска или пластика. Дру-
гое название этого процесса – 3D печать. Запомните 

это словосочета-
ние, мы еще пого-
ворим о нем более 
детально.

Процесс выглядит 
так: мы получаем 
оттиск, заливаем 
модель и сканируем 

ее (либо сразу же сканируем оттиск для исключения не-
точностей переноса). Получая трехмерную виртуальную 
модель, система CAD автоматически моделирует каркас. 
Задача оператора этой системы – проконтролировать 
эти виртуальные каркасы и отредактировать в компью-
тере в случае необходимости. Затем эта информация 
передается на 3D принтер, который путем распыления 
воска или пластика (смолы) выращивает каркас. В слу-
чае с пластиком используются фотополимерные смолы, 
которые требуют полимеризации. 

Все это происходит в одной машине автоматически, и 
дает нам очень высокое качество каркаса. Другой во-
прос, сможет ли наш литейщик потом все качественно 
отлить…. Но предположим, что сможет. В итоге мы по-
лучаем каркас с отличным прилеганием. При этом наш 
техник не брал в руки электрошпатель, все рабочие 
этапы за него сделала машина. То есть, снижается веро-
ятность ошибки, вызванной человеческим фактором. 

Но опять же есть проблемы – цена такой системы 
(сканер плюс принтер) – от 70 тыс. до 140 тыс. до-
лларов. И мы снова замыкаемся на металле, от ко-
торого так стремимся уйти.

Подводя итоги по технологиям, используемым се-
годня, можно сделать вывод – стоматология разви-
вается в сторону цифрового производства и у суще-
ствующих технологий есть огромный потенциал для 
развития. За последние 10 лет стоматологические 
технологии совершили грандиозный прорыв, но им 
еще есть куда расти и как изменяться. 

Другими словами, мы живем в момент революционных 
изменений в стоматологии. Мы прошли точку не-
возврата…. Теперь внедрение CAD/CAM технологий 
будет развиваться стремительно и повсеместно. Хо-
чется  надеяться, что и цены на такое оборудование 
будут падать также стремительно. 
Теперь давайте перейдем к самому интересно-
му - что же будет завтра?
Грандиозный прорыв нас заставят сделать именно 
стоматологи. Обычно все складывается наоборот – 
техники являются двигателями прогресса. Техники 
предлагают докторам использовать новые ортопеди-
ческие технологии. Но не в этот раз… Речь идет об 
интраоральных сканерах. 
Интраоральные сканеры у каждого ортопеда
Следующим переломным моментом станет замена 
привычных оттисков электронными. Уже сегодня в 
Европе отмечается бум на интраоральные сканеры. 
Пока вопрос только в стоимости аппарата (15-25 
тыс. евро). Как только она упадет до адекватной 
величины, наши ортопеды тоже захотят пользовать-
ся такой удобной штукой. 

ДРУГИМИ СЛОВАМИ, МЫ ЖИВЕМ 
В МОМЕНТ РЕВОЛЮЦИОННЫХ 
ИЗМЕНЕНИЙ В СТОМАТОЛОГИИ. 
МЫ ПРОШЛИ ТОЧКУ НЕВОЗВРАТА…. 
ТЕПЕРЬ ВНЕДРЕНИЕ CAD/CAM 
ТЕХНОЛОГИЙ БУДЕТ РАЗВИВАТЬСЯ 
СТРЕМИТЕЛЬНО И ПОВСЕМЕСТНО. 

Интраоральный сканер значительно снижает вероят-
ность ошибки при снятии оттиска. Мы получаем сра-
зу виртуальную модель, с которой можно работать. 

Но получив из клиники такой интраоральный скан 
на свою электронную почту, зубной техник задаст 
себе вопрос: а что мне с этим дальше делать? Да, 
я могу смоделировать в 3D каркас и отдать его на 
фрезеровку. Нанесу керамику, а дальше что? У 
меня нет физической модели…. Что делать с антаго-
нистами, окклюзией, контактами и прочим? Делать 
нечего,нужно искать машину для изготовления физи-
ческих моделей на основе интраоральных сканов. 
3D печать моделей
Такие машины уже существуют. Пока они опять же 
очень дороги, но даже сегодня большие лаборато-
рии начинают использовать эту методику. Пусть не 
в каждой лаборатории, но в каждом большом горо-
де будет стоять такая машина. 

Мы забудем, что такое гипс. Мы будем работать с 
интраоральными сканами и моделями, изготовленными 
с помощью цифровых технологий. Такие модели дела-
ются из пластика путем 3D печати или лазерного синте-
рирования. Они не имеют усадки и расширения, уступы 
не скалываются, штампики не шатаются. 

Этот этап – один из ключевых в зуботехническом 
деле. Обладая технологиями, снижающими вероят-
ность ошибок на уровне оттиска и создания модели, 
мы сделаем огромный шаг вперед в процессе улуч-
шения качества ортопедического лечения. 

Мы разобрались с 
подготовительными 
этапами. У нас есть 
электронный оттиск, 
виртуальный каркас 
и 3D модель. Но как 
же будут изготав-
ливаться собствен-
но ортопедические 
конструкции? 

CAD/CAM фрезеровка материалов PEEK 
PEEK (ПИИК - полиэфирэфиркетон) – абсолютно 
новая разработка, применение которой в стомато-
логии началось не более 5-ти лет назад. К счастью, 
на сегодня уже есть достаточно большое количество 
результатов исследований и отдаленных результа-
тов, которые подтверждают фантастические харак-
теристики материала: полная биосовместимость, 
абсолютная гиппоалергенность, высокая прочность, 
модуль эластичности, максимально приближенный 
к тканям зуба. Звучит более чем обнадеживающе!

В последние месяцы я имел ряд встреч с 
влиятельными людьми в мировой стоматологии, 
и все в один голос говорят:  РЕЕК - это будущее. 
Уже есть ряд компаний, широко использующих эту 
технологию для создания своих стоматологических 
продуктов. Но будем ли мы с вами использовать эту 
технологию в каждодневной работе? Уверен – да. 

Этот материал потенциально может заменить диоксид 
циркония. Обладая поистине выдающимися характе-
ристиками и будучи очень простым в работе, он спосо-
бен стать заменой и праотцу стоматологии - металлу. И, 

заметьте, владельцы 
фрезерных систем 
будут потирать руки. 
Им не придется ме-
нять машину - про-
сто загружай другие 
заготовки. 

Из ненаполненного 
материала РЕЕК мы будем фрезеровать бюгеля, из 
усиленного РЕЕК - коронки и мосты. Мы забудем про 
сколы благодаря эластичности материала и облицов-
ке композитом. Эстетика таких протезов тоже будет 
на высоте. Оптика реставраций на основе РЕЕК не 
будет уступать цирконию и пресскерамике. 

Но какие еще есть возможности для получения кар-
каса, кроме фрезеровки РЕЕК? 
3D печать цельнокерамических каркасов
2 года назад появилась информация о 3D принтерах, пе-
чатающих керамикой. Это показалось сказкой, но недавно 
была опубликована статья о том, что испытания практи-
чески окончены, и готовы первые образцы такой техники. 

Самым интересным в этой технологии стало то, что 
для такой трехмерной печати использовался обычный 
струйный принтер Нewlett Packard. Правда немного 
модифицированный, что оставляет надежду на то, что 
стоимость такой машины не будет заоблачной. Так как 
же это работает?
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В картридж принтера помещается суспензия, в кото-
рой присутствует 27% циркония. Принтер управляется 
компьютером и распыляет суспензию, формируя 3D 
каркас. А встроенный фен подсушивает формируе-
мую структуру. Используя этот метод, удалось достичь 
высокой плотности циркония и прочности в 763 МРа. 
Все просто и гениально, потенциал системы очень 
высокий. Подкупает простота конструкции и прогно-
зируемая низкая стоимость системы. Не впечатляет 
только одно – необходимость длительного синтериро-
вания готовой работы. То есть эта технология требует 
такой же обработки каркаса, как и после фрезерова-
ния. Как же нам уйти от этих длительных обжигов печи 
и огромных счетов за электроэнергию? Выход есть…. 
Селективное лазерное спекание каркасов из 
циркония либо другого керамического материала
Мы уже рассмотрели вопрос селективного синтери-
рования металлов. И пришли к выводу, что это не 
очень перспективный метод. Но технология лазер-
ного спекания дает колоссальные возможности. Как 
еще ее можно использовать?

Оказывается можно, и уже ведутся такие разра-
ботки. Я имею в виду спекание лазером циркония. 
Принцип тот же – порошок спекается лазером. 
Только фокус в том, что мы спекаем не металл, а 
циркониевый порошок, размолотый до наноразме-
ров. Преимущества такого метода: идеальная точ-
ность работ, отсутствие перерасхода материала. 
Мы используем метод выращивания,  а не метод 
«отсекания лишнего». И главное – скорость. При 
фрезеровке циркония мы должны провести его син-
теризацию в печи в течение многих часов. Конечно, 
уже появились печи, способные синтерировать диок-
сид циркония за час-два. Но реально пока этот про-
цесс занимает достаточно много времени. В случае 
лазерного синтерирования процессі изготовления 
формы и ее закрепления (спекания) производятся 
одновременно. При этом выигрывая в качестве фи-
нальной реставрации. Удивительная технология! 

Пока этот метод не реализован в коммерческих 
масштабах, но есть информация, что в ближайшем 
времени такие машины будут презентованы. Ко-
нечно, опять встанет вопрос цены. Уверен, она не 
будет адекватной нашим реалиям. Но вспомните – 
несколько лет назад CAD/CAM фрезеры тоже сто-
или по 200 тысяч евро. Теперь можно приобрести 
собственный фрезер за 20-30 тысяч евро.

Не сомневаюсь, что также произойдет со всеми 
этими новым технологиями. Время для CAD/CAM 
фрезеров в широком использовании уже наступило. 

Придет время и лазерных систем и 3D принтеров.

С вопросом изготовления каркасов мы, кажется, ра-
зобрались. Мы расмотрели на те технологии, которые 
нас ждут завтра. Но возникает закономерный во-
прос: кто будет облицовывать эти каркасы? Ответ 
снова такой же: машина! 

3D печать керамики на каркасах
Буквально несколько месяцев назад я прочитал ста-
тью об исследованиях, проводимых в Гарвардском 
Университете относительно автоматической обли-
цовки керамикой каркасов. И снова они используют 
струйный принтер, только в этот раз с несколькими 
картриджами. В один помещается опак, во второй 
дентин, далее эмаль, транслюцент и т.д.

То есть используется тот же принцип трехмерной пе-
чати. Керамика в жидком состоянии распыляется на 
каркас, подсушивается и распыляется следующий 
слой. Пока говорить о высокой эстетике таких рестав-
раций не приходится, но кто знает, что сможет такая 
машина через 5 лет? Подробной информации по этой 
технологии пока нет. Она обозначена, но без деталей. 

В заключение хочется отметить, что мы живем в 
уникальное время, во время технологической рево-
люции в стоматологии. На наших глазах меняются 
принципы, которые использовались в течение де-
сятилетий. Конечно же, жизнь не стояла на месте, 
и мы применяли все новые и новые материалы. Но 
настанет момент, когда нам придется внедрять в 
свою практику фантастические технологии. И это 
будет не дань моде, а необходимость. Несомненно, 
этот обзор не претендует на объективность и отра-
жает только взгляд автора на современную стома-
тологию и перспективы ее развития. Более того, я 
уверен, что вопросов после прочтения появилось 
больше,  чем ответов. Но в этом и есть смысл про-
фессионального развития – нужно ставить вопросы 
и искать на них ответы.

ВРЕМЯ ДЛЯ CAD/CAM ФРЕЗЕРОВ 
В ШИРОКОМ ИСПОЛЬЗОВАНИИ 
УЖЕ НАСТУПИЛО. 
ПРИДЕТ ВРЕМЯ 
И ЛАЗЕРНЫХ СИСТЕМ 
И 3D ПРИНТЕРОВ.
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Когда мы купили что-то на рынке, а потом 
этим отравились, к кому предъявлять пре-
тензии? Для этого нужно застать того самого 
продавца, на том же рынке (вдруг он продает 
на другом?). А еще – чтобы он признал, что 
продал Вам товар, ведь факт покупки, причем 
именно у этого продавца, ничем не докажешь.

Казалось бы, стоматология – отрасль циви-
лизованная, зарегулированная законодатель-
но, а поэтому подобная ситуация в случае с 
лечением зубов невозможна. Ан нет! Возмож-
на, да еще как! 

Приходит, например, пациент в аккуратное 
помещение под вывеской «Стоматологическая 
клиника доктора N», садится в кресло, доктор 
сверлит ему зуб. Сначала все нормально, а 
через пару дней выясняется, что пациенту 
занесли какую-то инфекцию. Тот в клинику, к 
«доктору N», а там выясняется: нет никакого 
«доктора N», и вообще, клиника ни при чем. 
Так как лечивший пациента доктор не штатный 
сотрудник клиники, а арендатор. Приходит, 
платит за аренду стоматкабинета вместе с обо-
рудованием посменно или почасово, и уходит. 

СТОМАТОЛОГИЯ 
ИЛИ БАЗАР?

И никто у него не спрашивает лицензию, 
даже не проверяет, продезинфицировал ли 
он инструментарий. Клиника предоставила 
кабинет с оборудованием – и умыла руки. 
Все остальные заботы, в т. ч. по дезинфек-
ции, уборке и т. п. спихнула на арендатора. 
Но разве он станет этим заниматься? По 
его мнению, все это – забота арендодателя. 
Точь-в-точь, как у семи нянек. Даже хуже, 
чем на базаре. Там арендодатель не только 
предоставляет торговое место, но и убирает, 
поддерживая необходимое санитарное со-
стояние.

Еще одна проблема: если лечит аренда-
тор, на пациента, как правило, не заводится 
карточка. Поэтому когда пациент с проблемой 
попадает к добросовестному доктору, послед-
нему остается только строить догадки, как 
происходило лечение. Ведь что может сказать 
пациент? Что ему сверлили зуб, показать 
какой – и все.

Подобная практика вредит самой же клини-
ке не только тогда, когда арендатор неудачно 

лечит пациента, от чего страдает репутация за-
ведения. Клиники, сдавая кабинеты в аренду, в 
конечном счете снижают заработки друг друга 
и рынка в целом. Ведь кто такой типичный 
арендатор? Чаще всего – врач, ищущий 
«левого» заработка или зуботехник, вообра-
зивший, что может не только изготавливать, но 
и ставить протезы (естественно, без соответ-
ствующей лицензии). Как такой врач набирает 
клиентуру? Почти всегда – ведя прием в клини-
ке как наемный работник, втихаря предлагает: 
а вот по такому-то адресу в такое-то время я 
могу сделать вам дешевле. И клиника, где он 
работает, недополучает прибыль из-за того, 
что ее сотрудник перенаправляет пациентов 
в арендованный на стороне кабинет. А потом 
из-за недостаточного наплыва клиентов, смо-
три, и сама решает сдать один-два кабинета в 
аренду. Замкнутый круг.

Как из него выйти? Может, стоит взять 
пример с фермеров, которые в случае пере-
производства скорее выбросят выращенное, 
чем продадут ниже себестоимости, чтобы не 

Между тем для нас, 
врачей, аренда каби-
нетов в целом ряде 
случаев – это палочка-
выручалочка. Почему? 
Начнем с того, что Киев 

– город огромный, чтобы переехать его из 
конца в конец, нужно часа полтора. А пациен-
ты, которым по карману стоматологические 
услуги современного уровня, - люди занятые, 
которые нередко работают и в сверхурочное 
время. Поэтому врач, привязанный к одному 
кабинету, искусственно ограничивает круг 
своих пациентов жителями одного района, из 
которого в клинику добираться не так долго. 
Так что доктору ничего не остается, как арен-
довать на смену или почасово кабинеты в 
разных районах города для удобства пациен-
тов. Я же не миллионер, чтобы держать сразу 
несколько кабинетов в разных концах города.

И поверьте, никаких гарантий они не 
требуют. Единственная гарантия для них – 
мое слово, моя репутация. И это, по моему 
мнению, надежнее всяких бумажек.

Что касается карточек – да, никто их не 
заводит. Знаю, что это нарушение. Но за 
него же никто не штрафует и не наказывает 
другим образом. Но главные причины, по 
которым я арендую то тот, то другой каби-
нет, а не работаю в своем под собственной 
вывеской – это взяточничество со стороны 
контролирующих органов и невозможность 
приобретения оборудования в лизинг.

Так что пока не будут решены две 
главные проблемы – с лизингом стома-
тологического оборудования и со вседоз-
воленностью чиновников, курирующих 
стоматологическую отрасль, - врачи просто 
будут вынуждены идти на краткосрочную 
аренду кабинетов.

КОММЕНТАРИЙ «АРЕНДАТОРА»
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обваливать рынок и не сбивать цены друг другу 
и себе в том числе. В нашем случае необхо-
димо отказаться от порочной практики сдачи 
в аренду кабинетов с оборудованием первому 
встречному.

Но этого мало. Нужно, чтобы тот, кто 
открывает стоматологические клиники, 
знал изнутри этот специфический бизнес. 
Только так можно определить концепцию 
бизнес-объекта, его целевую аудиторию, 
оптимальные размеры и т. д. 

Перед тем, как открыть супермаркет 
площадью в несколько сот квадратных 
метров (небольшой по нынешним меркам), 
просчитывают, что будет стоять на каждой 
полке, определяют каждую из сотен позиций 
ассортимента. Стоматологический бизнес 
значительно серьезнее, чем торговый. И 
что же мы здесь видим? Нередко какому-
то вылетевшему из обоймы вчерашнему 
газотрейдеру или чиновнику из налоговой 
приходит гениальная идея: зубная боль такая 
штука, что любые деньги отдашь, чтобы от 
нее избавиться. А бесплатно лечат зубы на 
деле только узкому кругу льготников. Возьму 
я и вложу деньги в стоматологическую клини-
ку, буду прибыль грести лопатой. Особенно 
часто приходят к такому выводу после посе-
щения стоматолога по какому-то серьезному 
поводу. Вот берут такие далекие от стомато-
логии люди, вкладывают деньги, а оборудо-
вание по той или иной причине простаивает 
довольно длительный срок. Тогда и приходит 
«спасительное» решение – сдавать кабинеты 
вместе с оборудованием в аренду.

Поэтому, мы считаем, что для отрасли 
в целом и для каждого работающего в ней 
профессионала было бы лучше, если бы пре-
кратилась порочная практика сдачи кабине-
тов в аренду, способствующая тому, чтобы 
наемные сотрудники клиник «левачили», а 
сами лечебные заведения теряли репутацию 
из-за ошибок работающих на их территории 
арендаторов. А еще лучше было бы для всех, 
если бы организацией стоматологического 
бизнеса занимались только профессионалы, 
хорошо знающие отрасль изнутри.

КОММЕНТАРИЙ ЭКСПЕРТА

Такое понятие, как «аренда стома-
тологического кресла», без получения 
лицензии на осуществление медицин-
ской практики не соответствует дей-
ствующему законодательству Украины. 
Причем за осуществление предприни-
мательской деятельности без лицензии 
или с нарушением лицензионных усло-
вий предусмотрена юридическая от-
ветственность, в частности, уголовная 
(ст. 202 Уголовного кодекса Украины) 
и административная (ст. 164 Кодекса 
Украины об административных право-
нарушениях). Соответственно, те кто 
«зарабатывают» таким нелегальным 
способом не только нарушают пра-
ва потребителей стоматологических 
услуг, но и совершают серьезные пра-
вонарушения. Рано или поздно, о такой 
нелегальной деятельности станет из-
вестно правоохранительным органам, 
и тогда возможны неблагоприятные 
последствия не только для «аренда-
тора кресла», но и для тех, кто покры-
вал такую деятельность. В частности, в 
большинстве случаев такие арендные 
отношения тоже легально не оформле-
ны, арендные платежи осуществляются 
наличными и проходят неофициально, 
без уплаты налогов.

Антонов Сергей 
Владимирович 
директор и основатель 
ЮК “Центр
медицинского права”, 
главный редактор 
журнала
“Медична практика: 
організаційні та правові 
аспекти”



г. Запорожье, пр-т Ленина, 95 
тел: (061) 289-33-88 факс: (061) 289-33-89 

е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua

ЛИЗИНГ-ФИНАНС Общество с дополнительной ответственностью
Украина  69035   г. Запорожье ул. Мира 13

тел.: +38 061 212 50 59 | +38 061 218 47 99 | leasing@email.com.ua



Навигатор Стоматологии24 Навигатор Стоматологии 25

ЛОРЕНЦО ВАНИНИ
Специально для «Навигатор Стоматологии»

- Что побудило Вас выбрать медицинское 
образование? Это был Ваш личный выбор или 
все же выбор родителей, как часто проис-
ходит в семьях?

- Это был мой личный выбор. Меня всегда при-
влекала медицина и все что связано с научным 
миром. В стоматологии мне очень нравится 
практика, точная ручная работа, которая может 
быть предсказуемой и требует хороших мануаль-
ных навыков, а также глубокие знания техники в 
хирургии и реставрации.

- Что или кто вдохновляет Вас в жизни и по-
могает достигать своих целей?

- У меня огромная страсть к моей работе и 
нескончаемое желание совершенствоваться и по-
лучать ответы в области, где в настоящее время 
все еще много вопросов. Моя семья мне очень по-
могает и создает наилучшие условия для работы. 
Жена Ольга, которая также стоматолог как и я, 
одновременно, мой лучший ученик. За все время 
моей работы очень помогает мне в клинике. Дома 
она лучшая мать для двух наших дочерей, велико-
лепная домохозяйка и прекрасная жена, Ольга 
красивая, умная и очень решительная. 

Кроме того, у меня есть большая поддержка со 
стороны моей сестры. Она очень опытный и квали-
фицированный стоматолог, ее также зовут Ольга, 
как и жену. Она управляет клиникой с самого на-
чала моей карьеры с большой страстью и мастер-
ством. Я также благодарен за значительную под-
держку моим друзьям Эугенио и Жизелле Мичели, 
руководителей компании Micerium S.P.A., которые 
всегда верили в меня и поддерживали в моих 
исследованиях, экспериментах, тестированиях и 
разработках продуктов, предоставляя поддержку 
со стороны науки, химии и промышленности.

- Имея такой колоссальный опыт, скажите, 
что Вы любите больше: учить, проводить ис-
следования или, собственно, стоматологиче-
скую практику?

- Мне нравится как работа в клинике, так и 
научно-исследовательская работа. Также я люблю 
преподавать. Без клинического опыта у вас не 

будет правильных задач для исследований, а без 
исследований – не будет ответов на вопросы, 
которые возникают во время работы. Обучение 
является синтезом клинической работы и научных 
исследований. Это дает вам знания, которыми 
можно делиться с коллегами. 

- Как бы Вы оценили уровень стоматологии 
в Украине? Чего не хватает?

- Судя по моему опыту и путешествиям по миру, 
я узнал, что благодаря глобализации информа-
ции и огромным возможностям, которые дают 
нам средства коммуникации, в настоящее время 
уровень отдельных специалистов зависит только 
от них самих. Более не существует страны, где вы 
не найдете хорошего либо плохого стоматолога, 
так и нет ни одной страны с только хорошими 
или только плохими стоматологами. И в Украине 
ситуация такая же, как и в остальном мире!

- Как Вы думаете, как будет развиваться сто-
матология? Каким Вы видите ее будущее?

- Будущим стоматологии всегда была и есть 
консервативная стоматология. В настоящее 
время мы обладаем огромным выбором различ-
ных техник и методик реставрации, непрямыми 
методами восстановления, с помощью которых 
мы можем решать такие ситуации, которые в 
прошлом подвергались исключительно ортопеди-
ческому лечению.

Будущее в минимально-инвазивном лечении, 
потому что пациенты теперь более осведомлены, 
предпочитают  консервативное лечение, которое 
также экономично более выгодно для них. Будущее 
основывается на развитии композитных материа-
лов, которые все более и более надежны с точки 
зрения механики. Это позволяет нам решать слож-
ные функциональные задачи, хорошие результаты 
которых в прошлом могло обеспечить только золо-
то! Золото больше не используется для эстетики, 
керамика слишком жесткая и твердая, а нам нужен 
материал, обладающий физическими характери-
стиками золота. Этим новым материалом, этим 
новым “эстетическим золотом” будет, безусловно, 
композит, даю вам слово Лоренцо Ванини!Профессор Лоренцо Ванини закончил факультет Медицины и Хирургии Университета Павия в 

1980 году. И вот уже на протяжении 30 лет специализируется в эстетической стоматологии. Среди 
прочего, Лоренцо Ванини уделяет особое внимание консервативной реставрации фронтального 
отдела зубного ряда и исследованиям, связанных с композиционными стоматологическими 
материалами. Он разработал новый метод определения цвета в стоматологии и, в частности, 
технику анатомической стратификации композиционных материалов. Она была высоко оценена на 
международном уровне и принята как методика обучения во многих Университетах Европы и США.

Также профессор Ванини в сотрудничестве с немецкими компаниями участвовал в разработке 
инновационных стоматологических материалов. Вместе с химиком доктором Томом Наем 
разработал новый материал Enamel Plus HRi, который имеет такой же индекс рефракции 
(преломления), как и натуральная эмаль.





Эксклюзивный представитель в Украине, Эстонии, Латвии, Литве, Казахстане, Азербайджане, Грузии: 
ООО «МикроДиамантПлюс»
г. Луганск, ул. Ломоносова, 73
г. Киев, ул. Авиаконструктора Антонова, 4Б
г. Днепропетровск, пер. Шевченко, 4
тел.: +380 44 3531576, +380 44 2428349, e-mail: info.mdplus@gmail.com



С 10 по 16 июля в Ялте состоялась ежегодная встреча друзей 
фирмы «Крым-Медмаркет». Более 250 гостей, среди них 
лекторы из ряда стран Европы и Азии, руководители ведущих 
фирм-производителей товаров в области стоматологии, 
а также наши клиенты на неделю оккупировали уютный 
гостиничный комплекс «Ялта-Интурист». Предлагаем вашему 
вниманию краткий фотоотчет с этого мероприятия.
10 июля – приезд и поселение гостей.
12 июля – вечером состоялся торжественный банкет в честь 
открытия конференций «Крым-Медмаркет собирает друзей» 
и «bredent day’s SKY black sea meeting».

Надтока Валентина 
Заслуженный врач Украины, 
заместитель главного врача 
по медицинским вопросам

Виктор Шаблий
главный стоматолог 
АР Крым

Олег Громов
кандидат медицинских наук, 
врач стоматолог-ортопед 
высшей категори Аксёнова Евгения

Менеджер по экспорту 
системы DIO Implant
(Южная Корея)

Одиница Александр
генеральный директор
фирмы «Крым-Медмаркет»

Ковшар Анжелика 
представитель 
профессиональной 
поддержки 3М ESPE 
стомат. продукция

Голобородько Сергей
директор Днепропетровского
 филиала «Крым-Медмаркет»

Dr.Dr. Daniel Rothamel
(Германия)

Мирон Угрин
Кандидат медицинских наук, доцент кафедры ортопедичной стоматологии 
Львовского национального медицинского университета, 
руководитель центра стоматологической имплантации и протезирования

Vincenzo Musella
Зубной техник 
(Италия)

Душан Поллак 
Директор по продажам 
фирмы EUROMED
(Словакия)

Andrea Fedrizzi
Bredent Medical 
(Италия)

Хелен Хойка
Экспорт-менеджер 
«Planmeca OY»
(Финляндия)

Attila Csontos
экспорт-менеджер
Bredent Group
по восточной 
Европе

Др. Михаил Дробязго
Директор клиники
 «Дентал Арт» 
и специализированного 
учебного центра Bredent

Dr. Georg Bayer
(Германия)

Peter Brehm
Президент компании 
Bredent group (Германия)

Jorg Lermer
Зубной техник
(Германия)
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11 июля под руководством ведущего имплантолога Германии 
доктора Георга Байера
Все желающие могли пройти практические курсы bredent SKY fast 
& fixed «живая» операция, демонстрация : «Временный несъёмный 
зубной протез на имплантатах – быстро, функционально и эстетично» 
в учебном центре «Дентал Арт» г. Симферополь.

12 июля – 
на официальное открытие конференции 

«bredent day’s SKY black sea meeting» 
впервые приехал в Крым президент 

компании Bredent group, 
Питер Бремм.

13-14 июля по имплантологии и зубной 
технике выступали не только европейские 
докторы. Своим опытом поделились ведущие 
украинские, специалисты имплантологии 
и челюстно-лицевой хирургии. С докладом 
относительно системы DIO в Украине выступила 
КРУ Стоматологическая поликлиника, главный 
врач Шаблий В.Ф , стоматолог-хирург высшей 
категории, председатель Крымского отделения 
Ассоциации имплантологов Украины, Кожанов 
Антон Николаевич, а также Куча Александр 
Николаевич, стоматолог-ортопед.

Одиница Александр Александрович
директор ТЦ «Медтехника-14»

Др. Криничко Леонид, 
Др. Бургонский Владислав
Консультанты фирмы DIO,
Др. Павел Мухин (Россия)

Эдуард Бреленко 
экспорт менеджер Bredent Анисимов Максим Викторович – специалист 

по вопросам аллергических реакций в стоматологии, 
научный сотрудник Института стоматологии, г. Одесса

Ivo Kosickiy
(Словакия)

Dr. Goran Hristovski
(Словакия)

Dent. tech. Mario Parra
(Испания)

Lechner Wolfgang 
(Германия)



14 июля состоялись встречи с 
представителями компаний Eurmed, Dio, 
Planmeca, Colgate, 3M ESPE. 
Итогом дня стал прощальный фуршет-
дискотека в клубе «Gazebo» возле 
бассейна на открытом воздухе.



Первое место занял Александр Мирошниченко 
(клиника «Мирздрав - стоматология для всей семьи», 
г. Кировоград) 
и выиграл главный приз турнира, 
радиовизиограф Planmeca Prosensor (Финляндия).

Параллельно с программой конференций c 11 по 15 июля, Крым-Медмаркет 
проводил турнир по большому теннису среди любителей, участников мероприятия. 
Главным призом состязаний был учрежден радиовизиограф Planmeca ProSensor, 
а также ценные призы от фирм Bien Air, 3M ESPE,  bredent medical. После серии 
полуфинальных и финальных  матчей места распределились следующим образом:

Второе место занял Александр Щука 
(клиника «Центр Гиппократ», г. Винница) 
с призом, турбина Bien Air (Швейцария)

Третье место – Сергей Живков 
(клиника «А2», г. Днепропетровск) 
и приз от компании 3М ESPE, 
набор Filtek Supreme XT.

Четвертое место – жизнерадостная, 
целеустремленная и просто красавица, 
единственная женщина в турнире, Ольга Бугера 
(клиника «Лыбидь 45», г. Киев)
 – за волю к победе, для неё специальный приз от 
фирмы «Крым-Медмаркет» и компании Bredent, 
хирургический набор. 
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Этот недельный курс проходил в Рейкьявике 
и его живописных окрестностях.

Программа обучения была адресована прак-
тикующим стоматологам с целью повышения их 
квалификации, а также студентам-аспирантам.

Была представлена концепция современного 
комплексного планирования лечения, основанная 
на результатах стоматологических исследований в 
последние десятилетия. На протяжении всего кур-
са проходили презентации, проводилась групповая 
работа для подготовки участников к созданию 
комплексных планов лечения с использованием 
дентальных имплантатов.

Кроме теоретической части, были продемон-
стрированы несколько «живых» операций. 

Также рассматривались варианты проведения 

хирургических манипуляций в эстетической зоне и 
установки имплантатов в заднем отделе верхней 
челюсти с одновременным наращиванием кости в 
верхнечелюстном синусе. Участники могли отрабо-
тать эту методику в ходе практических занятий.

Обсуждались варианты протезирования 
частично и полностью беззубых пациентов при по-
мощи дентальных имплантатов. При этом особое 
внимание уделялось достижению эстетических 
результатов.

В течение курса участники не только приобрели 
практические навыки по проведению периодон-
тальной регенерации, имплантологии и процедуры 
увеличения массы кости, но и насладились красо-
той природы вулканического острова и гостепри-
имством Исландии.

Мастер-курс по современной доказательной 
имплантологической стоматологии, посвященный 
освещению хирургического и ортопедического аспектов 
(9-16 июля 2011 года)

The 4th Icelandic ITI Education Week 
9 - 16 July 2011



Один из лучших ресторанов Исландии :)

Долина гейзеров

Украинская группа и организаторы



XI Заседание
клуба имплантологов Украины
Одесса, октябрь 2010
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Восстановление «белой»
и «красной» эстетики

За последние 15 лет были разработаны и успешно 
применяются различные хирургические техники ре-
ставрации объемной структуры твердых и мягких тка-
ней гребня челюсти. Тем не менее, в некоторых случа-
ях, несмотря на использование современных методов 
регенерации, в частности, трансплантации костных и 
мягких тканей, а также ортодонтического лечения, ко-
нечный результат не соответствует нашим ожиданиям, 
а также современным эстетическим и функциональ-
ным требованиям (рис. 1, 2).

Изготовление частичных протезов с искусственными 
мягкими тканями является оптимальным вариантом эсте-
тической и функциональной санации деформированного 
гребня челюсти [2, 8, 9–17], особенно для пациентов, кото-
рые отказываются от проведения хирургического вмеша-
тельства. При сознательном выборе этого варианта можно 
заранее оптимизировать структуру реставрации, выпол-
нить все необходимые подготовительные мероприятия и 
добиться гораздо лучшего результата, чем в тех случаях, 
когда данный вид протезирования становится последней 
надеждой или применяется для устранения последствия 
неудачного лечения [2, 10–13, 15, 18–21].

Важнейшими условиями, «альфой» и «омегой», обе-
спечения качества и долговечности реставраций этого 
типа является плодотворная командная работа и разра-
ботка адекватного междисциплинарного плана лечения. 
Зубной техник должен иметь полную информацию об 
объемной форме зубов, позиции имплантатов, эстетиче-
ских принципах и результатах регенерации мягких тканей. 

Только в этом случае он сможет сформировать гармо-
ничный плавный переход от естественных к искусствен-
ным деснам [13, 16, 19–24]. Большинство стоматологов и 
зубных техников прекрасно знают, что нужно делать для 
восстановления «белой» эстетики, то есть реставрации зу-
бов. Однако, в области передних зубов огромное значение 
имеет еще и «красная» эстетика, то есть структура десен, 
которая должна гармонично сочетаться с формой зубов. 
Мягкие ткани обрамляют зубы, словно рама картины. Если 
они сформированы неправильно, то это крайне негативно 
сказывается на эстетических характеристиках всей ре-
ставрации в целом. Квалифи ци рованный зубной техник 
при изготовлении реставраций старается воспроизвести 
мельчайшие детали анатомии зубов, цветовые нюансы и 
особенности текстуры поверхности. При реставрации мяг-
ких тканей также нужно учитывать особенности различных 
типов естественных десен. Для точного воспроизведения 
анатомии, цвета и текстуры десен необходимы специаль-
ные знания и точный анализ естественного образца. Это 
особенно важно для пациентов с высокой линией улыбки. 

Клинический случай

В нашу клинику обратился 37-летний пациент, которому 
ранее были установлены два имплантата в области зубов 
11 и 21. Из-за некачественной остеоинтеграции имплантата 
в области зуба 11 его пришлось удалить (рис. 2). Пациент 
очень недоволен эстетическими характеристиками своих 
передних зубов, дефектами фонетики, боится улыбаться и в 
целом чувствует себя недостаточно уверенно. После обсуж-
дения различных вариантов лечения, включая ортодонтиче-

Гибридная техника в сочетании с IPS e.max®
Dr. Christian Coachman, CDT, DDS (в данном случае выполнял работу зубного техника)
и Marcelo Calamita, DDS, MSD, PhD, beide Sa~o Paulo/Бразилия.

Рис. 1. Исходная ситуация. Рис. 2. Ситуация после удаления имплантата в области зуба 11. 
Для изготовления постоянной реставрации необходима фиксация 
нового имплантата.
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скую коррекцию, в сочетании с трансплантацией твердых 
и мягких тканей, пациент остановил свой выбор на самом 
простом и быстром решении: реставрация зубодесневого 
комплекса с использованием гибридной техники (mencionar 
artido QDT). Для этого в области зуба 11 был установлен 
новый имплантат(NobelReplace™, Nobel Biocare, США). 

Через 4 месяца на имплантатах были установлены 
специальные основания (субструктура) из тетрагонально-
го поликристаллического диоксида циркония, усиленного 
иттрием (Y-TZP). Диоксид циркония обладает высокой 
биосовместимостью и пределом прочности на разрыв 
[25–27], а также хорошо сочетается с облицовочными ке-
рамическими материалами IPS e.max® Ceram. Для зубов 
12 и 22 были изготовлены прессованные каркасы цвета А1 
из дисиликатлитиевой стеклокерамики (LS2) IPS e.max® 
Press. Используемая система облицовочных материалов – 
IPS e.max® Ceram – содержит широкий ассортимент масс, 
которые можно без каких-либо проблем использовать для 
облицовки каркасов из двух разных материалов: оксидной 
и стеклокерамики (рис. 3). 

Планирование реставрации на основе 
диагностической зубодесневой восковой модели

С помощью диагностической зубодесневой Wax-up 
можно создать идеальную реставрацию с учетом всех со-
временных принципов «красной» и «белой» эстетики. Эта 
Wax-up используется в качестве эталона на всех после-
дующих хирургических, технических и реставрационных 
этапах. К этому моменту времени совместными усилиями 
всех членов команды определяется объем недостающих 
тканей, а также положение границы перехода между есте-
ственными и искусственными тканями. Анализ в соответ-
ствии с «квадрантной концепцией» [18] позволяет сделать 
этот переход максимально незаметным, а также восстано-
вить сосочки и естественную асимметрию структуры мяг-
ких тканей [13, 14, 16, 17, 22, 28].

Необходимость оптимизации структуры естественных 
мягких тканей определяется уже на этапе изготовления Wax-
up. В зависимости от степени коррекции необходимые ме-
роприятия осуществляются в ходе хирургической операции 
и на этапе эксплуатации временной реставрации. Финишная 
коррекция проводится при фиксации постоянных реставра-
ций [18, 29]. Чтобы обеспечить эстетичный, гармоничный 
переход между естественными и искусственными мягкими 

тканями, гребень челюсти должен быть плоским [15, 30]. 
Структура реставрация на язычной стороне должна обеспе-
чивать оптимальную фонетику, восстановление жеватель-
ной функции и предотвращать скопление остатков пищи. 

Керамика

Цифровые фотографии, изготовленные при опреде-
ленных условиях, являются очень важным инструментом 
определения цвета и обмена информацией между стома-
тологом и зубным техником. С помощью цифровой обра-
ботки таких фотографий мы можем выделить отдельные 
элементы: яркость, насыщенность цвета и индивидуаль-
ные особенности естественных зубов (рис. 4–6). Цифро-
вые фотографии исходной ситуации можно использовать 
для выбора керамических масс, а фотографии коронок 
во время их примерки для контроля точности воспроиз-
ведения цвета естественных зубов. При использовании 
системы IPS e.max® зубной техник должен иметь четкое 
представление обо всех ее возможностях, поскольку толь-
ко в этом случае он сможет в полной мере реализовать ее 
уникальные достоинства. 

Выбор десневого материала

Сегодня для изготовления искусственных мягких тканей 
можно использовать керамику, полимерные материалы и ком-
позиты. Каждый из этих материалов идеально подходит для 
разных ситуаций и имеет свои достоинства и недостатки. 

Для несъемных частичных протезов, когда речь идет о 
восстановлении и «красной», и «белой» эстетики [11–17], 
чаще всего используются керамические материалы. По-
скольку работа с керамикой требует тщательности и де-
ликатности, прежде всего, с точки зрения учета величины 
усадки при обжиге, выбора количества обжигов, воспроиз-
ведения цвета и контроля влажности, в прошлом эстетиче-
ские характеристики мостовидных протезов с искусствен-
ными мягкими тканями были весьма скромными. Главным 
образом, из-за образования четко видимой границы между 
естественными и искусственными мягкими тканями. 

Рис. 3. Готовые керамические реставрации: 
одиночные коронки (IPS e.max® Press) 
и реставрации с опорой на имплантаты 
с каркасами из ZrO2.

Рис. 4–6. Примерка. Цифровая обработка 
фотографий позволяет выделить от-
дельные элементы: яркость, насыщен-
ность цвета, индивидуальные особенно-
сти и текстуру поверхности.

Чтобы устранить этот недостаток, была разработана 
специальная гибридная техника [18, 30], которая позволя-
ет улучшить эстетические характеристики таких реставра-
ций (рис. 7–9). Эта техника используется для изготовления 
мостовидных протезов с опорой на имплантаты (винтовое 
соединение) и керамическими искусственными мягкими 
тканями и предусматривает проведение финишной кор-
рекции структуры мягких тканей непосредственно в поло-
сти с помощью десневых композитных материалов (напри-
мер, anaxGUM Pink Composite®, Anaxdent, Германия). 

Применение гибридной техники имеет целый ряд несо-
мненных достоинств:

•	 Сохранение оптических и физических свойств облицо-
вочных керамических материалов, благодаря умень-
шению общего количества обжигов.

•	 Максимальная предсказуемость и контроль параме-
тров «красной» эстетики: форма, цвет и текстура.

•	 Возможность ремонта и коррекции структуры рестав-
рации в процессе эксплуатации без проведения допол-
нительных обжигов. 

Примечания к фиксации реставраций и гигиене 

После фиксации реставраций может наблюдаться 
обесцвечивание мягких тканей. Степень обесцвечива-
ния зависит от структуры прилегающих мягких тканей, 
формы базовой поверхности реставраций и биотипа 
десен и должна контролироваться с помощью зубной 
нити. Коррекцию структуры естественных мягких тканей 
алмазными борами, электрохирургическими инструмен-
тами или диодными лазерами, а также коррекцию ис-
кусственных мягких тканей специальными борами или 
дисками следует проводить с минимальным давлением. 
Главная цель – формирование плотного, здорового и 
легко очищаемого перехода между естественными и ис-
кусственными мягкими тканями с оптимальными эстети-
ческими характеристиками. 

Пациенту обязательно нужно дать подробные рекоменда-
ции по поддержанию высокого уровня гигиены полости рта и 
уходу за реставрацией, поскольку от этого напрямую зависит 
ее долговечность. Кроме того, необходимо составить график 
контрольных посещений. Первый контроль рекомендуется 
провести через 3 месяца после фиксации, а затем в зависи-
мости от того, к какой группе риска относится пациент, прово-
дить регулярные обследования один или два раза в год. 

Заключение

Несмотря на значительный прогресс, достигнутый в послед-
нее время в области хирургической регенерации пародонта и 
тканей, прилегающих к имплантатам, комплексная реставрация 
твердых и мягких тканей попрежнему остается очень сложной 
практической задачей. Восстановление искусственных мягких 
тканей с использованием соответствующих материалов пред-
ставляет собой безопасный и эффективный вариант решения 
проблемы в тех случаях, когда успех хирургического лечения 
вызывает сомнения или пациент отказывается от его прове-
дения. Чтобы определить целесообразность применения этой 
техники и запланировать проведение соответствующих рабо-
чих этапов, необходимо тесное сотрудничество всех членов ко-
манды. Только в этом случае можно гарантировать достижение 
максимального результата, удовлетворяющего всем современ-
ным биологическим, функциональным и эстетическим требова-
ниям и индивидуальным пожеланиям пациента (рис. 10, 11).

Рис. 7. Реставрации с опорой 
на имплантаты до...

Рис. 10, 11. Постоянные IPS e.max® реставрации, изготовленные 
с использованием гибридной техники.

Рис. 8. ...и после коррекции структуры 
искусственных десен композитным 
материалом непосредственно в полости рта. Рис. 9. Финишная обработка компо-

зитных элементов осуществляется 
вне полости рта. Структура ре-
ставрации обеспечивает идеальное 
сочетание эстетических и гигиени-
ческих характеристик.
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ТЕПЕРЬ ИНЪЕКЦИИ СТАЛИ 
ПРАКТИЧЕСКИ БЕЗБОЛЕЗНЕННЫМИ!
Еще при жизни нынешнего поколения лече-

ние зубов было настоящей пыткой для паци-
ента. За последние десятилетия стоматология 
изменилась до неузнаваемости. Новое обо-
рудование, новые методы анестезии, новые 
обезболивающие препараты значительно об-
легчили процесс лечения и для пациента, и для 
врача. Казалось бы, максимально возможный 
уровень комфорта для пациента достигнут: 
вколол шприцем, новый импортный анестетик 
– и никаких проблем.

Ан нет! Нередко анестезия не дает ожидае-
мого эффекта. Причинами этого могут быть: 
•	 неправильная техника выполнения анестезии,
•	 высокое давление введения анестетика;
•	 высокая скорость введения анестетика;
•	 стресс.

Например, использования специальных 
шприцов, впрыскивающих анестетик под 
высоким давлением, требует например тех-
нология введения обезболивающего в пе-
риодонтальную щель – интралигаментарная 
анестезия, которая позволяет ограничить ко-
личество анестетика. Но из-за высокого дав-
ления анестетика в ряде случаев кровенос-
ные сосуды, в месте введения, просто рвутся. 
Поэтому подобная анестезия, проведенная 
традиционным способом, как правило, очень 
болезненна для пациента.

Можно, конечно, посоветовать вводить 
анестетик медленно. Но тогда у врача может 
просто дрогнуть рука, от чего анестетик мо-
жет опять пойти под большим давлением или 
игла зайдет глубже чем надо, причиняя боль 
пациенту. Последний может дернуться – и тем 
самым усугубить свои неприятные ощущения. 
Такое зачастую случается с детьми – нередко 
они просто не могут долго усидеть на месте. 

Немаловажную роль в усилении болевых 
ощущений играет стресс. Как показали иссле-
дования, вид шприца с иглой, использующе-
гося для анестезии, т. е. для снижения непри-
ятных ощущений при лечении, находится на 4 
месте среди факторов, вызывающих стресс у 
пациента. А стресс, как известно, может оста-
вить неприятные впечатления и о докторе, и о 
клинике, и о самой процедуре лечения зубов, 
заставляя пациента сводить к минимуму ви-
зиты к стоматологу. Особенно, если стресс в 
стоматологическом кресле переживает твой 
любимый ребенок. А дети, как известно, осо-
бенно подвержены стрессу при лечении зу-
бов. И, как свидетельствуют данные опросов 
стоматологов, для 16% маленьких пациентов 
именно анестезия является самым стрессовым 
фактором во время посещения зубоврачебно-
го кабинета. Тогда как всего 6% опрошенных 
утверждали, что анестезия ни у кого из паци-
ентов не вызывает стрессовой реакции.

К каким последствиям это приводит, видно из 
отзывов клиентов стоматологических клиник. При 
том, что стоматкабинеты сейчас работают чуть 
ли не на каждом углу, все равно сложно найти 
хорошего стоматолога, который обслуживал бы 
не только взрослых, но и детей. Вот где некото-
рые стоматологи могли бы найти свою рыночную 
нишу в условиях жесткой конкуренции. К тому же 
стоит отметить, что многие состоятельные паци-
енты не менее капризны, чем дети.

И здесь очень и очень пришлось бы кстати 
принципиально новое оборудование для анесте-
зии, недавно появившееся на украинском рын-
ке, - прибор под названием The Wand производ-
ства американской фирмы Milestone Scientific. 
Аппарат имеет встроенный микропроцессор, 
который позволяет постоянно, в режиме реаль-
ного времени контролировать давление и ско-
рость подачи анестетика на протяжении всего 
времени проведения анестезии.

Как только новый прибор был изобретен, он 
произвел настоящий фурор среди американских 
стоматологов, которые сразу оценили его как ре-
волюционный прорыв в области анестезии. 

ЭТА СИСТЕМА ИСПОЛЬЗУЕТ 
КОНТРОЛИРУЕМОЕ КОМПЬЮТЕРОМ 
ДИНАМИЧЕСКОЕ ДАВЛЕНИЕ НИЖЕ 
БОЛЕВОГО ПОРОГА, В РЕЗУЛЬТАТЕ 
КОТОРОГО ПРОИСХОДИТ АНЕСТЕЗИЯ.

Максимальный порог, разовые дозы  и количество карпул 
при проведении локальной анестезии, в том числе у детей, разными анестетиками.

Расчет на основе веса по методу Малламеда.

Вес 10 кг 20 кг 30 кг 40 кг 50 кг 60 кг
G -Макс. доза (мг)
A -количество карпул* G A G A G A G A G A G A

Lidocain 2% 1:1000 000 Epinephrin
доза: 4.4 мг/кг,
1 Ampulle=36 мг (1.8 мл)

44 1 88 2 132 3.5 176 4.5 220 6 264 7

Mepivacain 2% 1:20 000 
доза: 4.4 мг/кг,
1 Ampulle=36 мг (1.8 мл)

44 1 88 2 132 3.5 176 4.5 220 6 264 7

Mepivacain 3% Vasokonstr. /
доза: 4.4 мг/кг,
1 Ampulle=54 мг (1.8 мл)

44 1 88 1.5 132 2.5 176 3 220 4 264 4.5

Prilocain 4% 1;200 000 Epinephrin/
доза: 6 мг/кг,
1 Ampulle=72 мг (1.8 мл)

60 1 120 1.5 180 2.5 240 3 300 4 360 5

Articain 4% 1:100 000/ 1:200 000 Epinephrin
доза: 5 мг/кг,
1 Ampulle=68 мг (1.7 мл)

50 0.5 100 1.5 150 2 240 3 250 3.5 300 4.5

*Артикаин: 3 / 4 карпулы  на 10 кг массы тела
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Американский стоматолог Джо Блейз 
вспоминает: «Когда на очередной сессии 
Американской ассоциации стоматологов был 
представлен первый управляемый компью-
тером аппарат для проведения местной ане-
стезии, вокруг собралась такая масса вра-
чей, что невозможно было подойти. Многие 
хотели здесь же купить этот аппарат, хотя он 
не продавался, а только демонстрировался. 
С тех пор аппарат усовершенствовался до 
системы STA, которую я считаю самой пере-
довой и совершенной на сегодняшний день. 
Эта система использует контролируемое 
компьютером динамическое давление ниже 
болевого порога, в результате которого про-
исходит анестезия. Анестезия глубокая и мо-
жет проводиться для обезболивания одного 
зуба. Это почти невероятно».

В чем же новизна этой технологии обезболи-
вания? Рабочим органом аппарата The Wand 
является пластиковый колпачок, в который 
вставляется стандартная карпула с анестети-
ком, и который соединен при помощи тонкого 
пластикового венфлона с очень прозрачным 
одноразовым наконечником с иглой на конце. 
Управление прибором осуществляется врачем 
с помощью педали. В зависимости от силы на-
давливания на педаль можно контролировать 
скорость подачи анестетика. Прибор также 
имеет функцию аспирации.

 The Wand используется для проведения лю-
бой анестезии, применяемой для проведения 
разного рода вмешательств в челюстно-лицевой 
области. Данная методика позволяет выпол-
нять два абсолютно новых вида небной анесте-
зии. Первый – это AMSA (передне-мезиально-
альвеолярная верхнечелюстная), которой 
достигается глубокое обезболивание пульпы 
от центрального верхнего резца к медиально-
щечному корню первого верхнего моляра без 
потери чувствительности у пациента верхней 
губы и мягких тканей лица.  Вторая анестезия 
- P-ASA (небно-передняя альвеолярная верхне-
челюстная), позволяющая глубоко обезболить 
зубы на верхней челюсти от клыка до клыка и 
прилегающую слизистую, опять-таки, без поте-
ри чувствительности губы и мягких тканей лица. 
AMSA і P-ASA выполняются со стороны твердого 
неба совсем безболезненно, используя функцию 
ControlFlo на приборе STA.

1.Компьютеризированное управление 
введением анестетика в реальном 
времени под определенным давлением.

2. Компьютеризированная дозировка 
количества анестетика.

3. Специально разработанная 
игла, предназначенная для 
интралигаментарной анестезии.

4. Быстрое начало анестезии.
5. Обезболивается только один зуб и 

слизистая, которая его окружает.
6. Можно проводить AMSA,  P-ASA и 

PDL анестезии, которые невозможно 
выполнить традиционным методом.

7. Используется меньшее количество 
анестетика, что снижает токсичность.

8. Одной анестезией обезболивается 
сразу группа зубов и прилегающая 
слизистая.

9. Давление анестетика 
приблизительно в 6 раз ниже, чем при 
введении шприцем типа Jet и находится 
ниже болевого порога. 

Группа опрошенных стоматологов 
(50 человек) отметила, что дискомфорт 
при проведении анестезии прибором 
The Wand наблюдается втрое  реже, 
чем при традиционном использовании 
карпульного шприца. 

Эти же исследования показали, 
что инъекция 0,3 мл анестетика при 
постоянной медленной подаче (1мл за 
161 секунду) была существенно менее 
болезненной, чем при обычной скорости 
(1мл за 29 секунд). Так что подобное 
оборудование просто необходимо для тех, 
кто хочет обеспечить своим пациентам 
высокий комфорт во время лечения.

ПРИБОР ОБЕСПЕЧИВАЕТ 
СТОМАТОЛОГУ СЛЕДУЮЩИЕ 
ПРЕИМУЩЕСТВА ПО СРАВНЕНИЮ 
С АНЕСТЕЗИЕЙ ОБЫЧНЫМ 
КАРПУЛЬНЫМ ШПРИЦОМ:
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НЗК0-02 
(Скейлер) (М4)(В2)

ТУРБИННЫЕ НАКОНЕЧНИКИ

03113 г. Киев, Проспект Победы, 80/57
факс: (044) 456-51-85, тел: +38 067-240-06-07
e-mail: kmiz@ukr.net,  www.kmizmarket.ru

НСТФ-300 (М4) (В2) 
фрикционная фиксация бора

НСТксв 
с роторной групой Sirona

НСТБФ-300 (M4)(B2) 
повышеной мощности

МИКРОМОТОРНЫЕ НАКОНЕЧНИКИ 
И МИКРОМОТОРЫ

Микромотор Пневматический 
ММП 20-01 (М4)(В2)

Наконечник Прямой
НПМ 40-02

НЗТМ-40 
для зуботехнических работ

НУП 30-М 
угловой наконечник

НУПМ 40 
кнопочная и поворотная фиксация бора. 
Водное охлаждение.

НСТ1К-300 
кнопочный с керамическими подшипниками

оборудование и комплектующие,полный спектр инструментария 
для стоматологов и зубных техников

СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЕ ОБОРУДОВАНИЕ

БОРЫ ТВЕРДОСПЛАВНЫЕ

ФРЕЗЫ С ТОРЦЕВОЙ НАРЕЗКОЙ

ИГЛЫ ХИРУРГИЧЕСКИЕ

- ПУЛЬПОЭКСТРАКТОРЫ
- КАНАЛОНАПОЛНИТЕЛИ

АЛМАЗНЫЕ 
ГОЛОВКИ

БОР «ТРЕПАН»

НУПМ-40

совместное 
производство 

с Sirona

БОР ТВЕРДОСПЛАВНЫЙ

Значительно
дешевле!
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По сравнению с классическими методами пре-
парирования полости отмечается ряд преимуществ 
применения воздушной абразии: • При лечении всех 
видов кариеса (даже глубокого!) не требуется ане-
стезия, так как отсутствуют вибрация и давление на 
ткани зуба, а как следствие – отсутствует и механиче-
ское раздражение, вызывающее болевую реакцию.

•	 Ткани зуба снимаются плавно и строго 
последовательно, а сам процесс доступен 
невооруженному глазу лечащего врача, что 
минимизирует риск проникновения в пульпар-
ную камеру.

•	  Отсутствует психологическое давление на 
пациента, так как нет звука бормашины и 
запаха дентина, а само лечение проходит 
практически беззвучно.

•	 Скорость препарирования выше, чем у бор-
машины, в 2–3 раза, что зависит от навыков 
стоматолога.

•	 Нет риска переохлаждения или перегрева пульпы.
•	 Абсолютно травмобезопасно для окружающих 

тканей.
•	 Качество обработки поверхности очень высо-

ко, так как стенки полости после обработки 
имеют шероховатую поверхность, что повы-
шает адгезивную способность пломбировоч-
ных материалов. Европейская статистика не 
знает ни одного случая вторичного кариеса 
после пломбирования полости, обработанной 
Sandman Futura.

Кроме препарирования и обработки полостей 
современные стоматологи могут использовать 
Sandman Futura более широко:

•	 Подготовка полостей и фиссур (очистка 
и подготовка перед эндодонтическим 
лечением).

•	 Придание шероховатости эмали и дентину 
для улучшения сцепления.

•	 Подготовка металлов и композитов для повы-
шения качества сцепления поверхностей.

•	 Подготовка керамики перед силанизацией.
•	 Удаление старых пломб, амальгамы и остат-

ков композитов, бондингов и цементов, в т. ч. 
ортодонтических.

•	 Агрессивное удаление пятен и зубного налета.
•	 Деликатное снятие керамических вкладок и 

реставраций.
•	 Подготовка поверхностей для брекет-систем, 

в т. ч. лингвальных.
•	 Обеспечение эндодонтического доступа 

через композиты, фарфор или металлокера-
мику.

•	 Лечение флюороза.
•	 Удаление амальгамного татуажа с дентина и 

эмали.
•	 Чистка полимерных зажимных инструментов 

от полимерных пломб, коррозии и т. д.
•	 Уменьшение блеска на инструментах, ис-

пользуемых при интенсивном освещении 
микроскопа.

МИНИМАЛЬНАЯ 
ИНВАЗИЯ 
КАК 
ИННОВАЦИОННЫЙ
МЕТОД ЛЕЧЕНИЯ

Рис. 1. Начальная ситуация.

Рис. 3. После нанесения самопротравливающего адгезива.

Рис. 2. После препарирования.

Рис. 4. После пломбирования.

Ставшая возможной за счет прогресса в 
стоматологии, минимально-инвазивная терапия 
включает в себя диагностирование кариеса на 
ранних стадиях в совокупности с техниками 
препарирования, оставляющими нетронутой 
максимально возможное количество здоровой 
(интактной) ткани зуба. Появление новинок в 
сфере стоматологических технологий и мате-
риалов, разработанных для выявления кариеса 
на ранних стадиях, в сочетании с оборудовани-
ем и инструментами, минимизирующими раз-
рушение тканей во время стоматологических 
манипуляций, привело к появлению методов, 
акцентирующих внимание на сохранении 
максимального количества интактной ткани. 
Концепция Minimal Invasive Dentistry (MID) - 
минимально-инвазивной стоматологии, или, 
как ее еще называют, Microdentistry - микросто-
матология, предлагает новый стандарт лече-
ния, сохраняющий возможно большее количе-
ство здоровой зубной ткани и снижающий риск 
разрушения зуба в будущем.

Данная концепция была внедрена в июне 2000 
вместе с открытием первой ежегодной конфе-
ренции Международного конгресса минимально-
инвазивной стоматологии (WCMID) в Skaneateles 
Falls, штат Нью-Йорк, США, где собрались более 
ста участников из 13-ти стран для внедрения и 
популяризации методик новой парадигмы. В связи 
с этим появились новые организации, такие как 
Академия минимально-инвазивной стоматологии 
(ACAMID), новые интернет-порталы и издания для 
информирования специалистов и общественности 
о преимуществах микростоматологии.Воодушев-
ленные практикующие врачи-стоматологи во всем 
мире начали активно внедрять и исследовать 
новые методики, а производители – предлагать 
наиболее подходящее для данной концепции обо-
рудование и материалы.

Наиболее перспективной методикой удале-
ния некротизированных участков тканей зуба по 
сравнению с такими, как химическая и воздушно-
водная абразия, ультразвуковое, лазерное и 
инструментальное препарирование, признана 
концепция воздушной абразии благодаря абсо- 
лютной безопасности, эффективности и экономич-
ности предлагаемых систем. Суть ее заключается 
в применении абразивного порошка оксида 
алюминия (Al2О3) с необходимой кинетической 
энергией посредством давления воздуха. 

Среди предлагаемых производителями ап-
паратов воздушной абразии следует отметить 
наиболее эффективную систему Sandman Futura 
(Дания). Система основана на уникальном за-
патентованном вихревом принципе распыления, 
который обеспечивает точную и контролируемую 
подачу необходимого количества специально гра-
нулированного порошка при небольшом давлении 
воздуха, которое регулируется ножной педалью. 
Может применяться для пациентов всех возрастов: 
детей, взрослых и пожилых людей. 

ДОКТОР JOSEPH WHITEHOUSE, 
НЫНЕШНИЙ ПРЕЗИДЕНТ WCMID, 
ОТМЕЧАЕТ, ЧТО КЛЮЧОМ 
К MID ЯВЛЯЕТСЯ МЕТОД 
ПРЕПАРИРОВАНИЯ И ВСКОРЕ 
ВСЕ СТОМАТОЛОГИ ОТКАЖУТСЯ 
ОТ ТРАДИЦИОННЫХ ПРАВИЛ 
ПОДГОТОВКИ ПОЛОСТЕЙ ПО БЛЭКУ 
В ПОЛЬЗУ МИНИМАЛЬНОЙ ИНВАЗИИ.
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Как и было изложено выше, проведенные 
лечебные мероприятия отбирались согласно 
четким критериям, провели более 1300 
последовательных пломбирований.
1.	Небольшое количество (до 50-ти зубов) – 

гиперчувствительность, особенно тех зубов, 
которые подвергались ретракции десны.

2.	После завершения курса лечения два зуба были 
депульпированы.

3.	Четыре зуба удалили.
4.	На 15-ти зубах пролечены корневые каналы в 

течение периода наблюдения.

•	 Рентген-диагностика.
•	 Пациенту объяснили принципы 

последовательного(отсроченного) лечения и 
получили его согласие.

•	 В 50% случаев обезболивание не проводи-
лось (учитывая безболезненную методику 
препарирования аппаратом Sandman Futura), 
в других случаях – лигаментарное обезболи-
вание с помощью Sleeper One.

•	 В 50% случаев проведена ретракция десны.
•	 Была произведена установка Flexidam.
•	 В случае необходимости извлекалась пред-

ыдущая пломба, а также удалялись острые 
сколотые края эмали.

•	 Полость окрашивалась с помощью детектора 
кариеса.

•	 Вся периферия шириной в 2 мм полностью 
очищается при помощи установки Sandman 
с использованием порошка 25 микрон при 
давлении 1,9 атм на расстоянии 1 мм от зуба.

•	 Сама полость частично очищается при по-
мощи порошка Sandman 452 микрон при дав-
лении 1,9 атм до тех пор, пока дно полости не 
приобретет природный цвет.

•	 В зависимости от ширины Vz этот процесс 
может длиться до 3-х минут.

•	 Для очистки используется полиакриловая 
кислота, которая затем смывается большим ко-
личеством воды; затем полость высушивается.

•	 Устанавливается нужный тип матрицы   
(Walzer matryx).

•	 Для осторожного заполнения без образо-
вания воздушных карманов используется 
Fuji2LC.

•	 Пломба полируется.
•	 Убирается Flexidam.
•	 Выполняется проверка прикуса.
•	 Пациента инструктируют о необходимости 

повторного визита в случае возникновения 
гиперемии или самопроизвольных болей.

•	 Пациента просят прийти через 12 месяцев 
для прохождения проверки, включающей 
рентген, ЭОД и плановое лечение.

В дальнейшем было проведено небольшое 
количество терапевтических мероприятий на 
зубах, подверженных самопроизвольным болям,  с 
ожидаемым плохим прогнозом (начальные, острые 
пульпитные зубы).	

Минимально-инвазивное лечение с использова-
нием системы воздушной абразии Sandman Futura 
полностью отвечает современным требованиям 
подхода к проблеме кариеса и оставляет возмож-
ным дополнение и постоянное совершенствование 
методик. Основные преимущества применения 
воздушной абразии в сравнении с традиционными 
методиками препарирования для стоматологов:
•	Делает процедуру лечения более быстрой, лег-

кой и контролируемой.
•	Лучше отдалённые результаты за счет максималь-

ного сохранения здоровых зубных субстанций и 
минимизации факторов неблагоприятного воздей-
ствия на ткани зуба, таких как нагрев и вибрация.

•	Расширение практики за счет повышения имид-
жа клиники и персонала, а также привлечения 
новых категорий пациентов, таких как дети, 
беременные и аллергозависимые.

•	Минимизация затрат на расходные материалы.
•	Открываются новые горизонты для профессио-

нального прогресса. 
Преимущества для пациентов:
•	Безболезненное лечение.
•	Лечение проводится в атмосфере психологическо-

го комфорта (отсутствие раздражителей, таких как 
сверление, вибрация, специфические звук и запах).

•	Минимальные временные затраты – высоко-
скоростная обработка зуба без анестезии. На 
лечение уходит в два раза меньше времени.

•	Лучшее качество – стоматология с минимальным 
вмешательством означает оптимальное лечение 
с сохранением ткани зуба.

•	Более длительная гарантия благодаря совершен-
ству технологии.

ВЫВОДЫ

МЕТОДИКА РЕЗУЛЬТАТЫКлиническое использование 
Sandman Futura для лечения 
глубокого кариеса

На базе стоматологического факультета 
университета Копенгагена профессорами Edvina 
Kid (London, England), Svend Cerlsen (Faaborg, 
Denmark) и гистологом Lars Bjorndal (Copenhagen, 
Denmark) в течение 10 лет были проведены клини-
ческие исследования, заключающиеся в лечении с 
минимальным вмешательством: постепенное уда-
ление кариозного дентина и пломб с использова-
нием воздушной абразивной установки Sandman 
Futura (Zenith Dental, Дания) и наблюдением от-
даленных результатов. Выполнялась только полная 
абразия маргинальных зон, оставляя нетронутыми 
декальцинированные, обесцвеченные и возможно 
инфицированные мягкие и разрушенные ткани в 
углубленной части полости. 

Были использованы следующие критерии выбора:
•	 Участок, пораженный кариесом, должен был 

иметь такую глубину и размеры, при кото-
рых бы существовал риск перфорации при 

использовании традиционной методики пре-
парирования.

•	 Зуб должен был быть живым.
•	 Характер боли соответствовал классике глубоко-

го кариеса как острых, так и хронических форм.
•	 Отсутствие изменений в периапикальных тканях.
•	 Разрушение должно быть настолько мас-

штабным, чтобы последовательное/постепен-
ное пломбирование не могло продолжаться, 
по крайней мере, 12 месяцев;

•	 Маргинальная зона десны должна быть 
поддесне-вой, что в большинстве случаев 
достигалось при помощи пародонтальных ма-
нипуляций, производимых с использованием 
точечных прецизионных инструментов.

•	 Период наблюдения должен был составлять 
от 12-ти до 24-х месяцев.

•	 Во время проверки и перед дальнейшими 
манипуляциями зуб должен быть бессимптом-
ным, по крайней мере, в течение 7–8-и меся-
цев, анализы и рентген должны подтверждать 
их нормальные жизненные показатели.

•	 Отсутствие возрастных критериев.
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Основным требованием клиники к лабора-
тории было и остаётся своевременное и каче-
ственное исполнение работы. Что же нужно 
лаборатории, чтобы выполнить работу в срок 
и на должном уровне?

Первое – это ВРЕМЯ. Итак, сначала, когда 
оговариваются и согласовываются сроки вы-
полнения работы с клиникой – всех всё устра-
ивает. Но потом выясняется, что одну работу, 
в виде исключения,  надо  сделать побыстрее, 
потом  -  вторую, тоже в виде исключения, и 
так постепенно все работы клиника перево-
дит в разряд срочных. Что же происходит в 

лаборатории, когда клиент требует значитель-
ного сокращения сроков? Да то же, что и при 
любом аврале (помните такие? Из советской 
производственной практики или современной 
строительной). Техник начинает подхалтури-
вать и ждёт – авось пройдёт? Бывает, про-
ходит - один раз, второй раз и так далее. То 
есть  - можно и не стараться, главное быстро! 
А потом господа стоматологи сокрушаются: 
«Техников не осталось, одни алкоголики и 
хапуги». А, может, стоит просто отнестись к 
техникам, как к равноправным коллегам и не 
загонять их - и тогда техники найдутся?

Особого внимания заслуживают работы на 
имплантах. Отсчёт срока изготовления таких  
конструкций начинается с того момента, когда 
в лабораторию вместе с оттиском поступит 
все необходимое: аналоги, аббатменты и т.д.  
Иногда аббатментов нужной системы нет, а на 
изготовление индивидуальных тоже требуется 
определённое время, поэтому этот вид работы 
никак не может вписаться в стандартное время 
выполнения. В этом случае все сроки должны 
быть согласованы с лабораторией,  дабы не по-
двести, в первую очередь, пациента.

Что же ещё кроме времени является 
необходимым элементом успешной коммуни-
кации между клиникой и лабораторией? Лабо-
ратория должна получать как можно больше 
информации  из клиники.  Для этого суще-
ствует лабораторный наряд, в котором клини-
ка указывает  вид работы, материал каркаса, 
соединение (вместе или одиночно), цвет и 
пожелания пациента и ортопеда к будущей 
работе.  Необходима регистрация окклюзии,  
даже если это изготовление одиночной корон-
ки. Всё это существенно облегчает,  в первую 
очередь,  работу доктора и  снимает много 
ненужных, отвлекающих вопросов. Если речь 
идёт о так называемых эстетических работах, 
то в этом случае необходимо использование 
лицевой дуги; диагностика, которая  проводит-
ся в клинике, затем восковое моделирование, 
полное согласование формы и цвета будущей 
конструкции с пациентом. Затем - корректи-

ровка временной работы непосредственно 
во рту у  пациента,  проверка окклюзии и 
только после этого - передача рабочих оттис-
ков лаборатории. При этом приветствуются 
фотографии, как можно больше и в разных 
ракурсах. И если зубы  обработаны согласно 
Wax UP, не маловажно, чтобы временные не 
получились лучше, чем постоянные. В то же 
время нет каких-то особых требований к об-
работке зубов под керамические конструкции 
или металлокерамику. 

Также невероятно важно указывать  лабо-
ратории на недостатки  в ее работе, чтобы у 
лаборатории не сложилось впечатление, что 
мы безгрешны. Это поможет своевременно 
устранить возникшие проблемы. 

ОТ ИМЕНИ ВСЕХ ТЕХНИКОВ ОБРАЩАЮСЬ 

К ВРАЧАМ-СТОМАТОЛОГАМ: 

ДЕЛИТЕСЬ СВОИМИ ПРЕДЛОЖЕНИЯМИ И МНЕНИЕМ 

О РАБОТЕ ЛАБОРАТОРИИ,  

И МЫ ОБЯЗАТЕЛЬНО УЧТЁМ ЭТО,  ДЛЯ ТОГО, 

ЧТОБЫ  КОММУНИКАЦИЯ  «КЛИНИКА-ЛАБОРАТОРИЯ» 

БЫЛА  УСПЕШНОЙ!

...

...
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В основе 3D-аппаратов фирмы Planmeca лежит 
конусно-лучевая технология формирования пучка 
излучения (CBVT). В отличии от традиционной спи-
ральной мы получаем сразу объемное изображение, 

а не набор срезов, которые потом реконструируются 
в объем, теряя качество изображения. На рисунке 1 
мы видим схематический принцип получения изобра-
жений медицинским томографом и конусным лучем: 

Во время сканирова-
ния аппаратом Planmeca 
ProMax 3D наблюдает-
ся «стробоскопический 
эффект», то есть сним-
ки делаются с помощью 
пульсации излучателя.
За одно исследование 
производится 300 от-
дельных объемов, время 
сканирования составляет 
18 секунд, однако общее 
время излучения только 
от 3-9 секунд. При этом 
лучевая нагрузка на па-
циента минимальна (эф-
фективная доза состав-
ляет от 5-6 до 26 мкЗв).

Еще одно достоинство 
рентген-аппарата фирмы 
Planmeca – это использо-
вание в его конструкции 
робототехнической техно-
логии SCARA .С помощью 
данной уникальной плат-
формы может быть по-
лучена любая траектория 
движения, заложенная в 
программу экспозиции. 

PLANMECA 
ProMax 3D

Стоматология, как и любая наука, не стоит на ме-
сте. Врачам - стоматологам необходимо постоянно 
идти в ногу со временем, быть в курсе всех откры-
тий и достижений, осваивать новые методы диагно-
стики и лечения.

Фирма «Крым-Медмаркет» всегда готова помочь 
им в этом.На базе нашего учебного центра прово-
дится обучение, семинары, конференции.

Специалисты фирмы «Крым-Медмаркет», в свою 
очередь, повышают квалификацию, посещая раз-
личные выставки, симпозиумы, обучаются в веду-
щих учебных центрах страны и за рубежом.

Эта статья - Ваша уникальная возможность по-
знакомиться с оборудованием, которое объединило 
в себе самые инновационные методики диагностики 
в стоматологии, абсолютную безопасность и непре-
взойденный дизайн. 

Planmeca ProMax 3D - универсальный высокотех-
нологичный ортопантомограф, сконструированный 
для получения полной информации об анатомии па-
циента в мельчайших деталях.                         

На данный момент основными методиками рент-
генологического обследования пациентов являются  
орто- и дентальная рентгенография. При этом циф-
ровые технологии активно вытесняют пленочные 
методы получения снимков. Главный недостаток 

двухмерного изображения – это неточность диагно-
стики стоматологических заболеваний. На панорам-
ном снимке мы не можем оценить уровень кости, ее 
плотность,выполнить нужные измерения.

Совокупность этих факторов привело к созда-
нию компанией Planmeca  аппарата нового поко-
ления  -   ProMax 3D. Запатентированная техно-
логия позволила получить высококачественные 
рентгеновские изображения в трех плоскостях 
(фронтальной, сагитальной и аксиальной) при 
этом соблюдаются нормы радиационной безопас-
ности пациента и медперсонала.

Рис 1. Принцип получения изображений медицинским тамографом и конусным лучем

Рис.2 Робототехническая технология SCARA
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Благодоря этому появилась возможность де-
лать снимки у пациентов на инвалидных колясках, 
точно настроить траекторию движения источника 
излучения для получения максимального качества 
изображения и возможность сшивания - значи-
тельно увеличивающая объем исследования без 
потери качества.

Функция сшивания объединяет два-три объема 
в одно изображение. Вся процедура происходит 
в автоматическом режиме, что 
полностью исключает получе-
ние искажений или артефактов 
на снимке.

Компания Planmeca OY выпу-
скает различные модификации 
3D-томографов в зависимости от 
размеров цифровых датчиков и 
области сканирования:  

Planmeca ProMax 3D (5x8)  
при сшивании увеличение объ-
ема до 9х13 см.

Размер изображений, получае-
мых при использовании данного 
аппарата, оптимален для так на-
зываемых одиночных импланта-
тов и лечения зубов мудрости, а 
также для имплантационной хи-
рургии, ортодонтического и  пери-
одонтального лечения. Функция 

сшивания позволяет охватить 
практически всю челюсть.

Благодаря уникальной системе 
SmartPan трехмерный датчик наи-
лучшим образом приспосабли-
вается к получению двухмерных 
изображений, включая панорам-
ные изображения, изображения 
височно-нижнечелюстного суста-
ва и пазух. Кроме того, система 
позволяет получить максимальное 
качество изображения, обеспечи-
вая оптимальный выбор фокаль-
ного уровня после экспозиции. 

Planmeca ProMax 3D (8x8)  
при сшивании увеличение объ-
ема до 14х13 см.

Применяется для получения 
обычных трехмерных изобра-
жений с полем зрения, охваты-
вающим всю зубочелюстную 

область и дает четкое изображение как верхней, 
так и нижней челюсти. Поле зрения можно умень-
шить для получения меньших изображений или, 
наоборот, сшивать изображения с целью увели-
чения поля зрения. Кроме того, аппарат также по-
зволяет получить панорамные и цефалометриче-
ские изображения. Рентген-установка гарантирует 
четкие трехмерные снимки при минимальной дозе 

облучения пациента.  Возмож-
ности установки позволяют удо-
влетворить требования различ-
ных сфер применения снимка: 
эндодонтии, пародонтологии, 
ортодонтии, имплантологии, хи-
рургии, также существует опция 
снимка ВНЧС. Данный аппарат 
предлагает самый широкий вы-
бор панорамных, цефаломе-
трических, томографических 
программ, а также экспозиции 
в системе трехмерного модели-
рования. 

Planmeca ProMax 3D (16x9) 
при сшивании увеличение 
объема до 16х16 см.

Обеспечивает наиболее ши-
рокие возможности выбора раз-
меров объемных изображений 
(оптимальный размер области 
сканирования для каждого исследования, тре-
бующие 3D-визуализации). Уникальная функция 

позволяет настроить 
сканируемый объем от 
одного зуба до головы    

Рис 3. Функция сшивания.

Рис 4. Planmeca ProMax 3D (5x8)

Рис 5. Planmeca ProMax 3D (8x8)

Рис 6. Planmeca ProMax 3D (16x9)

в целом, что особенно эффективно для челюстно-
лицевой хирургии и ортодонтии, а также для ис-
следований височно-нижнечелюстного сустава, 
ушей, пазух, дыхательных путей. Этот широкий 
выбор размеров сканирования повышает воз-
можности в оптимизации изображения площади 
исследования в соответствии с конкретными диа-
гностическими задачами. 
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Planmeca ProMax 3D (23х16) при сшивании 
увеличение объема до 23х26 см.

Planmeca ProMax 3D(23х16), специализирован-
ный 3D-аппарат, предлагает весь объем необходи-
мых размеров при диагностике челюстно-лицевой 
области. С ним возможны снимки любой интере-
сующей Вас области: от всего черепа (230 х 260 мм) 
до отдельного зуба или группы зубов (50 х 55 мм). 
Благодаря этому широкому вы-
бору размеров изображения си-
стема полностью отвечает прин-
ципу ALARA (международный 
принцип достижения результата 
с минимально возможным об-
лучением) в решении всех диа-
гностических задач. 

Planmeca ProMax 3D ProFace
Planmeca ProMax 3D ProFace 

также основан на технологии 
объемной конусно-лучевой томо-
графии, но отличается от своих 
собратьев уникальным сочета-
нием возможностей 3D-съемки: 
он обладает встроенной систе-
мой трехмерного сканирования 
лицевой части в дополнение к 
традиционной челюстно-лицевой 
трехмерной радиографии. Полу-
чение трехмерной фотографии 

не требует дополнительного облучения пациента, а 
в сочетании с трехмерным рентгеновским снимком, 

3D-фото является ценным акти-
вом для предварительного пла-
нирования лечения и операций. 

Создание трехмерной фото-
графии лица не требует никаких 
дополнительных процедур в тех-
нологическом процессе. Во вре-
мя съемки аппарат принимает 
данные как 3D-фотографии, так 
и рентгеновского снимка. Если 
необходимо, 3D-фото могут быть 
сделаны отдельно. В этом слу-
чае пациент вообще не подвер-
гается облучению. Лазеры ска-
нирования лицевой геометрии и 
цифровая фотокамера собирают 
информации о текстуре и релье-
фе лица. Затем программное 
обеспечение объединяет инфор-
мацию в 3D-фото, которое может 
быть проанализировано как от-
дельное изображение, либо как 

часть трехмерного рентгеновского снимка.

Трехмерная фотография визуализирует мягкие 
ткани в связи с костной структурой, что делает ее 
эффективным инструментом для ортодонтиче-
ских, хирургических и эстетических операций. Так, 
Planmeca ProMax 3D ProFace одновременно делает 

Рис 7. Planmeca ProMax 3D (23x16)

Рис 8. Planmeca ProMax 3D ProFace

и 3D-фотографию, и рентгеновский 
снимок. Поэтому положение, мимика 
и мышцы пациента остаются неизмен-
ными и совместимы между изображе-
ниями. Операция предварительного 
планирования, где профессионал в 
области медицины может изучить 
анатомию лица в деталях, облегчает 
эксплуатацию и тщательно улучшает 
эстетический результат.

Planmeca ProMax 3D ProFace облада-
ет всеми функциями аппаратов линейки 
Planmeca ProMax 3D. В дополнение к 3D-
фотографии можно получить панорам-
ные, цефалометрические и объемные 
изображения. Таким образом, устройство 
может удовлетворить все более сложные 
требования в области челюстно-лицевой 
стоматологии и медицины.

Компания Planmeca явилась первой фирмой, кото-
рая внедрила установку получения томографических 
изображений с конусообразным лучом со встроенной 
системой трехмерного сканирования лицевой части. 

Важную роль в анализе цифрового рентгеновско-
го исследования имеет использование специально-
го программного обеспечения Planmeca Romexis.

Данная программа удобна для пользователя, легко 
осваивается при практической работе. В дополнение к 
универсальному получению двухмерных изображений 
программное обеспечение Planmeca Romexis предо-
стовляет оригинальные функции для получения, про-
смотра и обработки трехмерных изображений.

3D-снимки, полученные с использованием  Planmeca 
ProMax 3D, могут рассматриваться с различных про-
екций, поворачиваться, масштабироваться и разре-
заться на слои в режиме реального времени.

Модуль имплантов Planmeca Romexis Implant 
предлагает библиотеку имплантов и инструменты 
для точного планирования  установки имплантов.

Модуль трехмерных кросс-секционных снимков 
(3D cross section module) дает возможность просмо-
тра поперечных срезов. При этом можно провести 
маркировку нижнечелюстного канала с двух сторон.

Программное обеспечение Planmeca Romexis явля-
ется полностью совместимым со стандартом медицин-
ских снимков  DICOM, трехмерные исследования мо-
гут передаваться в любую другую систему(например, 
системы планирования имплантов) которая обрабаты-
вает результаты исследований в формате DICOM.

Результаты 3D-исследований могут записываться не-
посредственно на компакт-диск или на USB-носитель, 
например, для передачи  консультирующему врачу.

Присутствует уникальная возможность запи-
си снимков с облегченной версией программы 
- Planmeca Romexis Viewer, для просмотра 3D изо-
бражения на любом компьютере.

Planmeca Romexis представляет собой программ-
ное обеспечение, основанное на языке Java, кото-
рое работает в различных операционных системах 
и включает в себя современные стандарты инфор-
мационных технологий.

Следует помнить, что компания Planmeca OY сама 
разрабатывает свое программное обеспечение, что 
указывает на высокое качество продукции. 

Таким образом, Planmeca Romexis — это простое 
и удобное в использовании программное обеспече-
ние , которое позволяет провести детальный анализ 
и комплексную диагностику 3D-изображения.

И в заключении хотелось бы добавить, что плат-
форма Planmeca ProMax является уникальной в том 
отношении, что она позволяет без затраты усилий 
осуществить модернизацию аппарата для получе-
ния 3D-изображений, прогрессивная разработка и 
функциональная концепция обеспечивают возмож-
ность выполнения челюстно-лицевой рентгеногра-
фии превосходного качества в настоящее время и в 
течении предстоящих десятилетий.

Рис 9. Программное обеспечение Planmeca Romexis

Дисненко Юрий Владимирович
менеджер отдела оборудования

фирма «Крым-Медмаркет»
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XP330
Установка стоматологічна. Нижня або верхня подача інстру-
ментів. До 5 інструментів на столику лікаря. 3-х функціональ-
ний пістолет лікаря. Турбінний пневмовихід Midwest (3 шт.). 
Столик лікаря на пантографічному плечі з пневмофіксацією. 
Світильник 25 000 Люкс. Негатоскоп. Стілець лікаря. Система 
чистої води. Столик асистента: мембранний пульт, 3-х функ-
ціональний пістолет, пилосос, слиновідсмоктувач. Керамічна 
плювальниця. Слиновідсмоктувач і пилосос (ежекторного 
типу). Електромеханічне програмоване крісло. Мембранний 
пульт управління на столику лікаря (поворотний).
XP333
Установка стоматологічна. Нижня або верхня подача інстру-
ментів. До 5 інструментів на столику лікаря. 3-х функціональ-
ний пістолет лікаря. Турбінний пневмовихід Midwest (3 шт.). 
Столик лікаря на пантографічному плечі з пневмофіксацією. 
Світильник 22 00 Люкс. Негатоскоп. Стілець лікаря. Система 
чистої води. Столик асистента: мембранний пульт, 3-х функ-
ціональний пістолет, пилосос, слиновідсмоктувач. Керамічна 
плювальниця. Слиновідсмоктувач і пилосос (ежекторного 
типу). Електромеханічне програмоване крісло. Мембранний 
пульт управління на столику лікаря (поворотний).
XP 208
Стілець лікаря.
YJ60
Компресор стоматологічний. Номінальна напруга: 230В/50 Гц 
(60 Гц). Потужність двигуна: 0,55 кВт. Потужність компре-
сора: 70л/хв при тиску 5 бар. Робочий тиск компресора: 
4,5-6 бар. Об’єм резервуара повітря: 24 л. Рівень шуму без 
корпусу: 60дБ. Рівень шуму в закритому корпусі: 49дБ. Маса: 
32 кг. Розміри (шхгхв): 480-460-690 мм.
YJ130
Компресор стоматологічний. Номінальна напруга: 230В/50 Гц 
(60 Гц). Потужність двигуна: 0,55 кВт. Потужність компресора: 
130л/хв. при тиску 5 бар. Робочий тиск компресора: 4,5-6 бар. 
Об’єм резервуара повітря: 45 л. Рівень шуму без корпусу: 60 дБ. 
Рівень шуму в закритому корпусі: 49 д. Кількість установок: 1-2.
XP500
Компресор стоматологічний. 
65 л/хв. Ресивер 25 л.
HR - 1
Аквадистилятор. Продуктивність: 1 л/годину. 
Об’єм резервуара: 4 л. Потужність: 750 Вт. Характерис-
тики мережі: 220 В/50 Гц. Вага: 3,5 кг. Габаритні розміри: 
290х290х390 мм.
PKG 240
Предстерилізаційна упаковка інструментів в захисні 
герметичні одноразові пакети. Потужність: 400 Вт. 
Параметри живлення: 220В/50 Гц. Вага: 5,5 кг. 
Габаритні розміри: 495х390х283 мм.

Столик лікаря 
з верхньою 

подачею шлангів

Столик лікаря 
з верхньою 

подачею шлангів

Столик асистента

Столик асистента
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AJAX DENTAL (КИТАЙ)

AJ12
1. Світильник без датчика - 1 шт. 
2. Стоматологічне крісло - 1 шт. без пам’яті, безшовне по-
криття, рухливий підголівник, кругла педаль керування кріс-
лом, джойстик на підставці крісла.
3. Столик лікаря (верхня або нижня подача) - 1 шт. 2-х або 4-х 
канальний пневмовихід (роз’єм Мidwest) - 3 шт., негатоскоп, 
3-функціональний пістолет «вода-повітря», модуль управлін-
ня установкою.
4. Блок плювальниці - 1 шт. поворотна керамічна чаша плю-
вальниці, система чистої води, водонагрівач, фільтр глибоко-
го очищення.
5. Блок асистента ежекторний слиновідсмоктувач, пилосос, 
3-функціональний пістолет «вода-повітря» - 1 шт.
6. Стілець лікаря - 1.

AJ15
1. Світильник з датчиком - 1 шт. 
2. Стоматологічне крісло - 1 шт. з пам’яттю (3 програмованих 
положення), безшовне покриття, рухливий підголівник, сис-
тема безпеки спинки, сидіння, лівий рухливий підлокітник, 
кругла педаль управління, кріслом, джойстик на підставці 
крісла.
3. Столик лікаря (верхня або нижня подача) - 1 шт. 2-х або 4-х 
канальний пневмовихід (роз’єм Мidwest) - 3 шт., негатоскоп, 
3-функціональний пістолет «вода-повітря», модуль управлін-
ня установкою.
4. Блок плювальниці - 1 шт. поворотна плювальниця, система 
чистої води, водонагрівач, фільтр грубого очищення, регулю-
вання тиску повітря, автоматичний водонагрівач.
5. Блок асистента ежекторний слиновідсмоктувач, пилосос, 
3-функціональний пістолет «вода-повітря» - 1 шт.
6. Стілець лікаря з металевими ніжками - 1.

БЕЗМАСЛЯНИЙ КОМПРЕСОР AJ-601
Ресивер всередині вкритий антикорозійною фарбою
- У комплектації використані підшипники NSK;
- Компресор має відмінний динамічний баланс, забезпечуючи 
низький рівень вібрації і низький рівень шуму.

Характеристики:
Електроживлення: AC 220 ± 10% 50-60 Гц.
Потужність: 650 W.
Максимальний тиск: 0,8 МПа.
ON / OFF Тиск: 0.5/0.8 МПа.
Рівень шуму: 60 дБ.
Температура навколишнього середовища: 5 ~ 40 ° C.
Об’єм ресивера: 24 л.
Габаритні розміри: 41x41x63 см.

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)

FONA 1000
Стоматологічна установка.
Модуль лікаря: Стандартна комплектація: 
Вимірювач тиску повітря. 
Силіконове покриття. 
Положення 1: 3-функціональний пустер. 
Положення 2,3,4: для пневмомоторів і турбін. 

Опції: 
Негатоскоп. 
Фотополімерізаційна лампа, вмонтована в блок лікаря. 
Скейлер, вмонтований в блок лікаря.
Крісло пацієнта: 
Стандартна комплектація: 
Електричне управління. 
Артикуляційний підголівник. 
3 позиції крісла. 
4 рівні ножного управління. 
3 рівні інтенсивності освітлення. 
Робочий стільчик лікаря.

Опції: 
Правий/лівий підлокітник. 
Стілець асистента. 
Блок асистента: 
Стандартна комплектація: 
Система фільтрації змиву. 
Положення 1: 3-функціональний пустер. 
Положення 2: потужний аспіратор. 
Положення 3: слиновідсмоктувач ежекторного типу. 

Опції: 
Фотополімерізаційна лампа, вмонтована в блок асистента.
Гідроблок:  
Стандартна комплектація: 
Поворотна знімна плювальниця. 
Наповнювач стакана, що програмується, та змив плювальниці. 
Система чистої води 1,5 л. 
Підігрів води. 
Сепаратор.

FONA (КИТАЙ)

КІЦ «СТОМАТСЕРВІС», 01025, м. Київ, вул. В. Житомирська, 18-а, 
тел./факс: (044) 278-41-10, 278-59-17, e-mail: stomats@astral.kiev.ua, www.stomatservice.com
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СHІRANA-DENTAL (СЛОВАЧЧИНА) СHІRANA-DENTAL (СЛОВАЧЧИНА)

DIPLOMAT DC 350, DIPLOMAT DL 250\320
Стоматологічні установки нового покоління з верх-
ньою або нижньою подачею на шість інструментів за-
довольнять потреби найвимогливішого стоматолога. 
У базовій комплектації напівстаціонарні (стіл лікаря і 
стійка світильника встановлені незалежно від крісла, 
підведення комунікацій здійснюється під крісло). 
Установки мають вишуканий дизайн, сенсорний ди-
сплей управління, автоматизовану поворотну чашу 
плювальниці і нову електроніку. Дозволяє підключити 
до двох безщіткових мікромоторів “Bien Air MX”, що 
стерилізуються.
Базова комплектація: Пістолет 3Ф «вода-повітря-
спрей» Minimate (Італія). Шланг для турбін з 
фіброоптикою, 4-х канальний (Midwest). Шланг для 
мікромотора Bien Air, на вибір для MC2 або MC3. Сто-
лик лікаря з сенсорним дисплеєм на пантографічному 
плечі з пневмогальмами і трейстолик. Електронне регу-
лювання кількості подачі охолоджуючого спрею. Систе-
ма чистої води. Безтіньовий Світильник Sirius з плав-
ним регулюванням 8000-20000 lux. Гідроблок CATTANI, 
слиновідсмоктувач і пилосос на новому столику аси-
стента з пантографічним плечем і клавіатурою. Модуль 
управління кріслом із столика лікаря. Навісний блок 
плювальниці з автоматичною поворотною знімною ча-
шею. Педаль управління “UNO” і плата для плавного ре-
гулювання параметрів м \ м, каутер. Елементи адаптації 
до українських систем водо-, електропостачання.

DIPLOMAT DC 310\300, DIPLOMAT DL210\270
Стоматологічні установки нового покоління з верх-
ньою або нижньою подачею на п’ять інструментів. У 
базовій комплектації напівстаціонарні (стіл лікаря і 
стійка світильника встановлені незалежно від крісла, 
підведення комунікацій здійснюється під крісло). 
Установки мають сучасний дизайн, автоматизова-
ну поворотну чашу плювальниці і нову електроніку, 
що дозволяє підключити до двох безщітковим 
мікромоторів “Bien Air MX”, що стерилізуються.
Базова комплектація: Пістолет 3Ф Вода-повітря-спрей 
Minimate (Італія). Шланг для турбін з фіброоптикою, 
4-х канальний (Midwest) - шланг для мікромотора 
Bien Air, на вибір для MC2 або MC3. Столик лікаря на 
пантографічному плечі і трейстолик. Електронне ре-
гулювання кількості подачі охолоджуючого спрею. 
Система чистої води. Безтіньовий Світильник Sirius 
з плавним регулюванням 8000-20000 lux. Плече аси-
стента поворотне з ежекторним слиновідсмоктувачем. 
Модуль управління кріслом із столика лікаря. Навісний 
блок плювальниці з автоматичною поворотною 
знімною чашею. Педаль управління базова і плата для 
плавного регулювання параметрів м \ м, каутер. 
Елементи адаптації до українських систем водо-, елек-
тропостачання.

DIPLOMAT DA 130, DIPLOMAT DA 170
Стаціонарні стоматологічні установки з підлоговим блоком 
плювальниці випускаються з верхньої та нижньої подачею 
інструментів. Нова електроніка дозволяє підключити до двох 
безщіткових мікромоторів Bien Air MX, що стерилізуються.
Базова комплектація: Пістолет 3Ф «вода-повітря-спрей» 
Minimate (Італія) для DA 170. Пістолет 3Ф «вода-повітря-
спрей» Miniassistant (Італія) для DA 130. Шланг для турбін з 
фіброоптикою, 4-х канальний (Midwest). Шланг для мікро-
мотора Bien Air, на вибір для MC2 або MC3. Столик лікаря 
на пантографічному плечі і трейстолик. Електронне регулю-
вання кількості подачі охолоджуючого спрею. Система чистої 
води. Безтіньовий Світильник Sirius з плавним регулюванням 
8000-20000 lux. Стіл асистента фіксований с ежекторним 
слиновідсмоктувач. Модуль управління кріслом із столика 
лікаря. Стаціонарний блок плювальниці зі знімною чашею. 
Педаль управління базова і плата для плавного регулювання 
параметрів м \ м, каутер. Елементи адаптації до українських 
систем водо-, електропостачання.
DIPLOMAT DA 110 (В.П/Н.П.)
Молодша установка в модельному ряду Diplomat з підлого-
вим блоком плювальниці, а також новинка, абсолютно нова 
установка в модельному ряду Дипломат з навісним блоком 
плювальниці і верхньою подачею на п’ять інструментів.
Базова комплектація: Пістолет 3Ф «вода-повітря-спрей» 
Miniassistant (Італія). Шланг для турбін з фіброоптикою, 4-х 
канальний (Midwest). Шланг для мікромотора Bien Air MC2. 
Столик лікаря на пантографічному плечі і трейстолику. Сис-
тема чистої води. Безтіньовий Світильник Sirius з плавним 
регулюванням 8000-20000 lux. Пневмоежекторний слино-
відсмоктувач. Блок плювальниці зі знімною чашею. Педаль 
управління базова натискна. Елементи адаптації до україн-
ських систем водо / електропостачання.
ДОДАТКОВЕ ОСНАЩЕННЯ
Нове крісло Diplomat DE 20. Нове кресло Diplomat DM 20 (про-
грамоване). Електропневматичний модуль і шланг для підклю-
чення і управління мікромотором Bien Air MX. Другий пнев-
мовихід для турбін з фіброоптикою. Електропневматичний 
модуль і шланг для другого мікромотора Bien Air. 
Скейлер ультразвуковий AMDENT (Швеція) з комплектом на-
садок. Коагулятор. Фотополімерна лампа вбудовувана Starlight 
S MECTRON (Італія). Вкорочене плече столика лікаря. Монтаж 
енергоблоку в кріслі для напівстаціонарних установок. 
Заміна світильника SIRIUS на світильник FARO (виробництва 
Італія). Трейстолик на стійку світильника. Додатковий пісто-
лет 3Ф «вода-повітря-спрей» Minimate на столик асистента. 
Відеокамери інтраоральні DP6\DP7\SOPRO 595. Додатковий 
тримач для двох інструментів на столик асистента.
Трейстолик на плечі модуля асистента. 

НОВАЯ 
МОДЕЛЬ

НОВАЯ 
МОДЕЛЬ

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)
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GRANUM (США) GRANUM (США)

СТОМАТОЛОГІЧНІ УСТАНОВКИ GRANUM 
на несучому ергономічному електромеханічному кріслі 
з можливим розміщенням 5 інструментів з нижнім 
підведенням шлангів.
Базова комплектація: 
Блок лікаря: пневмофіксація блоку лікаря; мембранна 
панель керування на блоці лікаря, негатоскоп; 
Три чотирьохканальних турбінних шланга; 
трьохфункціональний пістолет вода/повітря; 
система чистої води з ємністю; 
додатковий столик на штанзі світильника.
Блок асистента: у моделях GRANUM TS6830 і GRANUM 
TS8830 блок асистента на поворотній консолі; 
слиновідсмоктувач і пилосос ежекторного типу, (в моделі 
GRANUM TS5830 відсутній пилосос); 3-х функціональний 
пістолет вода / повітря (у моделі GRANUM TS5830 відсутній); 
керамічна плювальниця (у моделі GRANUM TS8830-
поворотна), нагрівач води; 
скляна плювальниця в моделі GRANUM TS5830. 
Крісло пацієнта: електромеханічне з двома програмами 
(положення Тренделенбурга, нульове положення); 
електромеханічні приводи Linak, Фінляндія 
(у моделі GRANUM TS5830 приводи виробництва КНР); 
безшовне покриття в моделях GRANUM TS5830 і GRANUM 
TS6830, м’яка шовна обивка в моделі GRANUM TS8830. 
Галогеновий безтіньовий світильник 
з двома рівнями яскравості. 
Стілець стоматолога. 
Вибір кольору обивки (9 кольорів).
СТОМАТОЛОГІЧНА УСТАНОВКА GRANUM TS8830 (С)
Базова комплектація:
Блок лікаря мобільний-Скат: блок лікаря на 3 інструменти, 
негатоскоп; 2 чотирьохканальних турбінних шланга, 3-х 
функціональний пістолет вода/повітря, система чистої води 
з ємністю; блок асистента знаходиться в голові крісла-
Динозавра; слиновідсмоктувач ежекторного типу; 3-х 
функціональний пістолет вода/повітря. 
Керамічна плювальниця висувна (кишеня Кота). 
DVD-система з вбудованою картою пам’яті і монітором
Крісло пацієнта: безшовне покриття, управління кріслом 
ножною педаллю; ремені безпеки. Галогеновий безтіньовий 
світильник із двома рівнями яскравості. 
Педаль управління. Стілець стоматолога.
БЕЗМАСЛЯНИЙ КОМПРЕСОР GRANUM-100
Продуктивність: 100 л/хв.
Робочий тиск: 0.8 МПа.
Обсяг ресивера: 35 л.
Потужність: 750 W.
Рівень шуму: 60 ~ 65 Дб.

АВТОКЛАВИ GRANUM
Автоклави Granum відповідають вимогам стандарту 
EN13060 до стерилізатора типу “N” і “В”. Під час циклу 
стерилізації на дисплей виводяться всі дані процесу 
стерилізації. Автоматична діагностика та захист від 
перегріву або надлишкового тиску забезпечує надійність 
результатів стерилізації. Механічний замок. 
Температура стерилізації: 121°, 134 °С. Швидкість повного 
стерилізаційного процесу: від 16 до 47хв. Автоклави типу 
“N” мають функції термовакууму і сушки. Використовуються 
для роботи з цільними інструментами. 
У автоклавах типу “В” використовується передова 
технологія трьохфазового пульсуючого вакууму (-0,8 атм.) 
Гарантує максимально можливе проникнення пари в 
предмети, що стерилізуються. Вакуумна сушка. Автоклави 
типу “В” можуть комплектуватися міні-принтером, який 
видає звіт про процес стерилізації.
ЛАЗЕР ХІРУРГІЧНИЙ СТОМАТОЛОГІЧНИЙ GRANUM
Перший, і поки що єдиний на території країн СНД 
стоматологічний лазер з додатковим випромінюючим 
модулем для лікування за технологією фотодинамічної 
терапії ФДТ з довжиною хвилі 660нм під 
фотосенсибілізатори (барвники) останнього покоління
Застосування в більш ніж 40 стоматологічних процедурах: 
Хірургічні: біопсія, зупинка кровотечі і коагуляція, лікування 
стоматиту, гінгівопластика, розтин і дренаж абсцесів, 
папілектомія, видалення фібром і гіперплазних тканин, 
відкриття непрорізних або частково прорізних зубів, 
відкриття імплантатів, подовження клінічної коронки зуба, 
вестибулопластика; пародонтальні: лазерний кюретаж м’яких 
тканин, видалення патологічних тканин з кореневих кишень 
(деепітелізація), видалення грануляційних, некротичних 
тканин в пародонтальних кишені, зменшення глибини 
кишень, відновлення прикріплення ясен, усунення рухливості 
зуба, фотодинамічна терапія пародонтальних кишень; 
ортопедичні; терапевтичні: cтерилізація кореневих каналів; 
стерилізація каріозних порожнин і фіссур, у тому числі 
методом ФДТ, лікування надчутливих зубів і шийок зубів, 
пряме запечатування пульпи; косметичні: відбілювання зубів 
(лазерна активація складів для відбілювання).
ДЕНТАЛЬНІ РЕНТГЕНІВСЬКІ АПАРАТИ GRANUM
Дентальні рентгенівські апарати GRANUM для прицільних 
знімків випускаються в наступному виконанні: настінний, 
мобільний. Переваги: Бездротовий пульт запуску апарата. 
Пульт керування з дисплеєм. Мобільний варіант в комплекті 
зі стільцем для пацієнта. Високоякісні знімки як з плівкою, 
так і з радіовізіографом. Технічні характеристики: Напруга 
на трубці (кВ): 60KV ± 10%, Струм на трубці: 8 mA ± 20%. 
Час експозиції: 0,02-4 с. Фокусна пляма: 0,8 мм. 
Анодний струм: 8мА. Блок стабілізації обов’язковий.

«МЕДТЕХНІКА ДЕНТ», 61058, м. Харків, вул. Культури, 14
тел.\факс: (057) 714-01-56, 741-01-31 medtech@med-market.com.ua, www.med-technika.com
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SIRONA (НІМЕЧЧИНА)

TENEO
Стоматологічна установка. Два робочі стільці HUGO (Manual, 
Manual Plus Freehand), вид газової пружини на вибір. Авто-
матичний підголівник. Терморегулююча обивка. Функція ма-
сажу. Поперекова опора.
Комп`ютерне управління за допомогою EasyTouch и USB-
порта - високотехнологічне обладнання нового покоління. 
Дистанційна діагностика - оперативне та ефективне техніч-
не обслуговування. Зручна для технічного обслуговування 
конструкція - скорочення часу сервісного обслуговування 
шляхом полегшення доступу до окремих компонентів. Спеці-
алізовані ендодонтичний та імплантологічний мотори можуть 
бути вбудовані безпосередньо  в стоматологічну установку 
ТЕNЕО. Це дозволить оптимізувати Ваш робочий процес і по-
збавить від необхідності мати декілька окремих громіздких 
настільних апаратів для цих задач. За допомогою интерфейсу 
користувача EasyTouch Ви маєте змогу активізувати в спинці 
крісла пацієнта функцію точкового масажу. Приємний охо-
лоджуючий ефект забезпечує  комфортний стан пацієнта в 
кріслі навіть при тривалому лікуванні.
HELIODENT PLUS
Інтраоральна рентгенографічна система новітнього поколін-
ня, орієнтована на потреби Ваших фахівців. Фокальна пляма 
- 0,4 (IEC 336). Напруга на трубці вибирається від 60 кВ до 70 
кВ. Тип генератора - високочастотний генератор для постійної 
високої напруги. Струм трубки - 7 мА. Мережева напруга - 
120 В-240 В ± 10%, 50-60 Гц. Час експозиції - вибирається 
від 0.01 с до 3.2 с. Режими зйомки –на вибір, час експозиції 
настроюється індивідуально. Таблиця з параметрами часу 
експозиції, перемикання між двома режимами зйомки (плів-
ковою і цифровою). Дисплей - встановлюється автоматичний 
режим очікування. Фокусна відстань до шкіри - стандартна 
відстань 20 см (опціонально 30 см).
GALILEOS
3D томограф. Одне 3D-сканування при невеликій дозі опромінен-
ня і Ви отримуєте повністю діагностиційний об’єм: з отриманих 
за 14 секунд окремих знімків. GALILEOS реконструює об’єм роз-
міром (15 х 15 х 15) см3 з чудовою якістю 3D-зображення. Без 
додаткової зйомки можна масштабувати зображення навіть з ви-
соким розділенням. Об’єм, що знімається, - (15x15x15) см3. Роз-
ширення в 3D. Ізотропна довжина краю вокселя - 0.3/0.15 мм. Час 
зйомки/експонування - 14/2-6. Час Реконструкції - 4 хв. Позиціо-
нування пацієнта - стоячи/сидячи. Рентгенівський випромінювач 
85кВ, 5-7 мА.  Доза опромінення - 29 мкЗвт. Мінімальна потреба 
в площі - 1,6х1, 6х2, 25м(ГхШхВ). Рекомендовані розміри примі-
щення - 1,8х1, 8х2, 5м(ГхШхВ). Свинцевий екран - Німеччина: 
(у приміщенні) як при панорамній зйомці. Розмір дверей для мон-
тажу не менше 66 см. Маса рентгенівської системи біля 140 кг.

PLANMECA 
(ФІНЛЯНДІЯ)

COMPACT
Стоматологічні установки VIP-класу поєднують 
беззаперечну міцність, надійність і максимальний 
комфорт в роботі.
Усі корпусні деталі установки, крісло пацієнта і 
робочий стіл лікаря виконані з кольорових металів 
і пофарбовані надміцною епоксидною порошковою 
емаллю, ударостійкою, а також стійкою до всіх 
дезінфікуючих засобів, що використовуються 
стоматологічній практиці. Найголовнішим пріоритетом 
в процесі створення установки є комфорт пацієнта. 
Досить велика і зручна спинка крісла пацієнта сприяє 
комфортному розташуванню пацієнта, навіть протягом 
тривалої процедури лікування. 

Конструкція крісла передбачає розташування різних 
категорій пацієнтів: дорослих, дітей, літніх людей і 
навіть пацієнтів-інвалідів.
Особливості спинки крісла дозволяють перебувати в 
комфортному становищі при переміщенні крісла.
Спинка крісла гарантує зручну ліктьову підтримку і 
сприяє релаксації пацієнта.

Базовий комплект Planmeca Compact:
Стіл лікаря:
- 6-функціональний пистолет
- шланг для мікромотора Bien Air з підсвіткою
- мікромотор MC-3 Bien Air (Швейцарія)
- шланг 4-канальний, для турбін з фіброоптикою
Крісло пацієнта з комплектом стандартної обшивки
- Овальний/хірургічний підголівник
Плювальниця з пилососом і слиновідсмоктувачем
Чаша плювальниці прозора синя
Система чистої води
Кронштейн стола асистента за вибором стоматолога
Світильник з плавним регулюванням потужності 
Planmeca Delight
Функции plus package
Багатофункціональна педаль

Основні елементи, що додатково встановлюються на 
дані стоматологічні установки:
Монітор, дентальний рентген-апарат Intra, система 
радіовізіографії, фотополімерна лампа, п’єзоскейлер, 
піскоструминний апарат,  світлодіодний безтіньовий 
світильник, додаткові наконечники, інтраоральна 
відеокамера, допоміжні трей-столики, зручні стільці 
лікаря і асистента, спеціальна обивка Ultra.

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)

КІЦ «СТОМАТСЕРВІС», 01025, м. Київ, вул. В. Житомирська, 18-а, 
тел./факс: (044) 278-41-10, 278-59-17, e-mail: stomats@astral.kiev.ua, www.stomatservice.com
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«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, тел. (061) 289-33-88, м. Київ, тел. (044) 331-16-75
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, тел. (061) 289-33-88, м. Київ, тел. (044) 331-16-75
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua

Стоматологічні установки класу ELIT
В цих моделях втілений весь 50-річний конструкторський та дизайнерський досвід інженерів OMS. 
При виробництві використовуються тільки найякісніші матеріали та компоненти.
Крісло пацієнта розташоване на стаціонарному гідроблоці, що звільняє додатковий простір для ніг лікаря, 
надзвичайно зручне для пацієнта та лікаря, має спеціальну обшивку. 
Гідроблок: містить систему постачання електричного живлення з мікропроцесорним керуванням і системою само-діагностики, 
систему постачання магістральної води з 3-ма фільтрами і редуктором, систему подачі дистиляту на інструменти, 
систему забезпечення стисненим повітрям через редуктор з фільтром-відстійником, 
аспіраційну систему високої потужності з сепаратором METASYS H1. 
Операційний світильник: на вибір 3 моделі FARO MAYA LED, 
POLARIS LED (з корекцією температури світла) та  хірургічний Dr.Mach 2. 
Лікарський блок: на 6 інструментів з верхнім ергономічним підведенням (SPRIDO), мікропроцесорне керування з індикацією 
режимів на ЖК-дісплеї забезпечує всі сучасні функції (в т.ч. програмування) для крісла пацієнта, гідромодуля (плювальниця, 
наповнювач стакану) , включаючи режими для динамічних інструментів лікаря:

- прогресивну або фіксовану швидкість турбіни, 
- прогресивну або фіксовану швидкість обертів мікромотора 
в заданих межах, реверс, авто-реверс, авто-форвард, вибір ТОРКу 
- вибір режиму потужності скейлера СКЕЙЛІНГ/ПЕРІО/ЕНДО

Має зручний підвісний столик для інструментів, максимально прилаштований для гігієнічного догляду.
Блок асистента:  мікропроцесорне керування функціями крісла пацієнта та гідромодуля (плювальниця, наповнювач стакану),  
вільно рухається в 3D площині, має шланги для аспірації з фільтром твердих часток, вільні місця для додаткових інструментів 
(пустер, фотополімерізатор, інтраоральна камера, тощо).

OMS (ІТАЛІЯ)

Надмобільний блок 
з 2 аспіраційними 
шлангами 
та 1 вільним місцем

Ергономічний та 
інтуїтивно зрозумілий 
інтерфейс

Вільний рух крісла ±20° 
по горизонталі для 
доступу в 4/6 рук

Конструкція, яка 
передбачає додатковий 
простір для ніг лікаря

Блок асистента з місцем 
для розташування 
автономного прибору, 
2 аспіраційних шлангами 
та 2 вільних місця

Вільний рух 
інструментів 
у будь-якій позиції

вільний рух крісла 
±15° по горизонталі 
для доступу в 4/6 рук, 
положення 
«лікар-шульга»

Позиція «хірургічний 
стіл», додатковий 
простір для ніг лікаря

Характерні відмінності модельного ряду: UNIVERSAL TOP

UNIVERSAL CLASSIC

OMS (ІТАЛІЯ)

Надмобільний блок 
з 2 аспіраційними 
шлангами 
та 1 вільним місцем

Ергономічний 
та інтуїтивно 
зрозумілий інтерфейс

Поворотний на 90° 
гідроблок для доступу 
в 4/6 рук

Повністю металевий 
гідроблок 
з покращеними 
сервісними функціями

Блок асистента з місцем 
для розташування 
автономного прибору, 
2 аспіраційних шлангами 
та 2 вільних місця

Поворотна керамічна 
плювальниця

Вбудовані автоматичний 
сепаратор METASYS 
з контейнером для твердих 
часток та система подачі 
дистиляту на інструменти

Можливість вбудування 
ЕНДО-мотора 
з окремою панеллю 
керування

Характерні відмінності модельного ряду: CARVING

VIRTUOSUS

Стоматологічні установки класу PREMIUM
Квінтессенція вишуканого італійського дизайну з технічно вдосконаленою функціональністю . 
При виробництві використовуються тільки найякісніші матеріали та компоненти.
Крісло пацієнта MOON компактне та елегантне, має функції програмування, блокування, спеціальну обшивку. 
Гідроблок: містить систему постачання електричного живлення з мікропроцесорним керуванням і системою самодіагностики, 
систему постачання магістральної води з 3-ма фільтрами і редуктором, вбудовану систему подачі дистиляту на інструменти, 
систему забезпечення стисненим повітрям через редуктор з фільтром-відстійником, аспіраційну систему високої потужності 
з сепаратором METASYS DYNAMIC. 
Операційний світильник: на вибір 3 моделі FARO MAYA LED, 
POLARIS LED (з корекцією температури світла) та  хірургічний Dr.Mach 2. 
Лікарський блок: на 6 інструментів з верхнім ергономічним підведенням (SPRIDO), мікропроцесорне керування з індикацією 
режимів на ЖК-дісплеї забезпечує всі сучасні функції для крісла пацієнта, гідромодуля (плювальниця, наповнювач стакану) 
, включаючи наступні режими для динамічних інструментів лікаря:

- прогресивну або фіксовану швидкість турбіни, 
- прогресивну або фіксовану швидкість обертів мікромотора в заданих межах, 
реверс, авто-реверс, авто-форвард, вибір ТОРКу 
- вибір режиму потужності скейлера СКЕЙЛІНГ/ПЕРІО/ЕНДО

Максимально прилаштований для гігієнічного догляду та має зручний поворотний підвісний столик для інструментів.
Блок асистента: мікропроцесорне керування функціями крісла пацієнта та гідромодуля (плювальниця, наповнювач стакану),  
вільно рухається в 3D площині, має шланги для аспірації з фільтром твердих часток, вільні місця для додаткових інструментів 
(пустер, фотополімерізатор, інтраоральна камера, тощо).
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KODAK 2100 INTRAORAL X-RAY SYSTEM
Високочастотний генератор 300 кГц. Режим роботи: Напруга - 60 кВ, сила струму - 7 
мА. Час експозиції - 0,001-1.25 с. Фокусна точка : 0,7 мм CEI. Управління – мікро-
процесорне. Таймер - віддалений (до 9 метрів)/стаціонарний з вбудованою кнопкою 
експозиції. Зниження  променевого навантаження на 30 % в порівнянні з низько-
частотними рентгенапаратами. Автоматична індикація променевого навантаження, 
отриманого пацієнтом. Довжина горизонтального плеча - 47 см; 64,8см; 82,5 см. 
Можливість синхронізації з візіографами RVG 4/5, Kodak RVG 5100/6100. Функція 
самодіагностики і контролю безпеки  (захист  від перегріву трубки і надлишкової 
напруги в мережі). Наявність коліматора обмежує дозу випромінювання.
KODAK 2200 INTRAORAL X-RAY SYSTEM. 
Високочастотний генератор 300 кГц. Режим роботи: Напруга – 60/70 кВ, сила стру-
му – 4/7 мА. Час експозиції- 0,001-3 с. Фокусна точка : 0,7 мм CEI. Управління – 
мікропроцесорне. Таймер із зображенням зубної дуги - переносний / віддалений 
(опція) і вбудованою кнопкою експозиції. Пониження променевого навантаження на 
30 % в порівнянні з низькочастотними рентгенапаратами. Вибір необхідного часу 
випромінювання натисненням однієї кнопки. Довжина горизонтального плеча- 47 
см; 64,8см; 82,5 см. Можливість синхронізації з візіографами RVG 4/5, Kodak RVG 
5100/6100. Функція самодіагностики і контролю безпеки  (захист  від перегріву 
трубки і надлишкової напруги в мережі). Наявність коліматора обмежує дозу ви-
промінювання.
KODAK RVG 5100 DIGITAL RADIOGRAPHY SYSTEM
Запатентована технологія - Кodak Sensor Technology із фіброоптичним  фільтром. 
Реальна розподільна здатність: більш 14 пар ліній/мм (теоретично 27,03 пар лі-
ній/мм). Два розміри датчиків. Датчик Size1 – універсальний: зовнішній розмір-
27,5x37,7 мм; робоча поверхня - 22x30 мм; матриця- 1200x1600 пікселів. 4096 
відтінків сірого  кольору. Розмір пікселя – 18,5x18,5 мкм. USB 2.0 підключення. 
Інтраоральний датчик з пристроєм захвату і обробки зображення. Гігієнічні чох-
ли. Позиціонери. Русифікована мережева версія програми Kodak Dental Imaging 
Software  for Windows. Необмежений ресурс датчика при незмінній якості знімка. 
Вбудована система автоматичного контролю експозиції забезпечує ідеальну якість 
зображення. Водонепроникний удароміцний корпус. Можливість дезінфекції. З2- 
бітна система обробки зображення. Зниження дози випромінювання  на 90% ніж 
при роботі  з плівкою. Можлива інтеграція з інтраоральною камерою, сканером,  і 
цифровим ортопантомографом. 
KODAK RVG 6100 DIGITAL RADIOGRAPHY SYSTEM
Запатентована технологія - Кodak Sensor Technology із фіброоптичним  фільтром. 
Реальна розподільна здатність: більш 20 пар ліній/мм (теоретично 27,03 пар лі-
ній/мм). Три розміри датчиків. Датчик Size1 – універсальний: зовнішній розмір-
27,5x37,7 мм; робоча поверхня - 22x30 мм; матриця - 1200x1600 пікселів. 4096 
відтінків сірого  кольору. Розмір пікселя – 18,5x18,5 мкм. USB 2.0 підключення. 
Інтраоральний датчик з пристроєм захвату і обробки зображення. Гігієнічні чох-
ли. Позиціонери. Русифікована мережева версія програми Kodak Dental Imaging 
Software  for Windows. Необмежений ресурс датчика при незмінній якості знімка. 
Вбудована система автоматичного контролю експозиції забезпечує ідеальну якість 
зображення. Водонепроникний удароміцний корпус. Можливість дезінфекції. З2- 
бітна система обробки зображення. Зниження дози випромінювання на 90% ніж 
при роботі  з плівкою. Можлива інтеграція з інтраоральною камерою, сканером,  і 
цифровим ортопантомографом.

ТОВ «ЮНІДЕНТ УКРАЇНА», Авторизований дистриб'ютор Kodak Dental Systems в Україні
04116 м.Київ, вул. Шолуденка 3, оф.212, 
тел.+38 044 230 47 73, тел.\факс +38 044 230 47 72, e-mail: office@unident.org.ua

KODAK DENTAL SYSTEMS 
CARESTREAM HEALTH, INC. (США)

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, тел. (061) 289-33-88, м. Київ, тел. (044) 331-16-75
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua

Стоматологічні установки LINEA
Оптимальне співвідношення якість-функціональність-ціна..
Крісло пацієнта ARCADIA EXT компактне та елегантне, має спеціальний виріз на спинці для комфортного розташування 
лікаря «обличчям до пацієнта», має можливість добудови програмних функцій, блокування. 20 кольорів обшивки. 
Гідроблок: містить систему постачання електричного живлення з мікропроцесорним керуванням, систему постачання 
магістральної води з 3-ма фільтрами і редуктором, систему забезпечення стисненим повітрям через редуктор з фільтром-
відстійником, аспіраційну систему високої потужності з сепаратором, можлива добудова зовнішньою системою подачі 
дистиляту на інструменти. 
Операційний світильник: на вибір 3 моделі FARO EDI, POLARIS A LED (з корекцією температури світла) та  FARO ALYA. 
Лікарський блок: на 5 (4) інструментів з верхнім ергономічним підведенням (SPRIDO), мікропроцесорне керування з індикацією 
режимів на ЖК-дісплеї забезпечує всі сучасні функції для крісла пацієнта, гідромодуля (плювальниця, наповнювач стакану) , 
включаючи наступні режими для динамічних інструментів лікаря:

- прогресивну або фіксовану швидкість турбіни, 
- прогресивну або фіксовану регульовану швидкість обертів мікромотора, реверс.

Максимально прилаштований для гігієнічного догляду та має зручний поворотний підвісний столик для інструментів.
Блок асистента: мікропроцесорне керування функціями гідромодуля (плювальниця, наповнювач стакану),  
має шланги для аспірації з фільтром твердих часток, вільні місця для додаткових інструментів (пустер, фотополімерізатор, 
інтраоральна камера, тощо).

OMS (ІТАЛІЯ)

Фіксований блок 
з 2 аспіраційними 
шлангами 
та 1 вільним місцем

Зовнішня система «чистої 
води» для інструментів 
з можливістю переключення 
на магістральну

спеціальний виріз на 
спинці для комфортного 
розташування лікаря 
«обличчям до пацієнта»

Сенсорна панель 
керування

Над мобільний блок 
з 2 аспіраційними 
шлангами 
та 1 вільним місцем

Вбудовані 
автоматичний 
сепаратор METASYS 
з контейнером для 
твердих часток

Поворотний на 90° 
гідро блок для доступу 
в 4/6 рук, виріз спинки 
для ніг лікаря

Панель керування з 
ЖК-дісплеєм, який 
відображає оберти 
мікродвигуна

Характерні відмінності модельного ряду: LINEA PATAVIUM

LINEA ESSE
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KODAK DENTAL READYMATIC DEVELOPER, 
KODAK DENTAL READYMATIC FIXER. 
Універсальні хімікати  KODAK для автоматичної/ручної  
обробки внутрішньоротових та панорамних рентгенограм. 
Проявник (Developer) і Оновлюючий Розчин та Фіксаж (Fixer) 
і Оновлюючий Розчин – готові до використання, що не  ви-
магають розведення. Час автоматичної обробки – 5 хвилин  
при  температурі 28 °С. 
Об’єм: Проявник Kodak Dental Readymatic Developer - 5 л 
Фіксаж Kodak Dental Readymatic Fixer - 5 л 
Кількість в упаковці: 
Упаковка Проявник 
Kodak Dental Readymatic Developer – 2 пляшки. 
Упаковка  Фіксаж 
Kodak Dental Readymatic Fixer  - 2 пляшки.
KODAK DENTAL X-RAY DEVELOPER, 
KODAK DENTAL X-RAY FIXER
Хімікати  KODAK для ручної обробки внутрішньоротових 
та панорамних рентгенограм. 
Проявник (Developer)  та Фіксаж (Fixer) – концентрати для 
фотообробки рентгенівських плівок KODAK.  Проявник - вміст 
1 пляшки розчиняється водою до 1 л робочого розчину. Фік-
саж - вміст 1 пляшки розчиняється водою до 1 л робочого 
розчину. 1 пляшку  проявника і 1 пляшку  фіксажу розра-
ховано на ручну обробку 100 плівок для внутрішньоротової 
рентгенографії KODAK розміром 30,5x40,5 мм. 
Об’єм: Проявник Dental X-Ray Developer - 250 мл. 
Фіксаж Dental X-Ray Fixer – 250 мл. 
Кількість в упаковці: 
Упаковка Проявник Dental X-Ray Developer – 4 пляшки. 
Упаковка  Фіксаж Dental X-Ray Fixer  - 4 пляшки.
KODAK RAPID ACCESS DENTAL DEVELOPER, 
KODAK RAPID ACCESS DENTAL FIXER
Хімікати  KODAK для ручної обробки внутрішньоротових 
та панорамних рентгенограм. 
Проявник (Developer) та Фіксаж (Fixer) – хімікати для обробки 
рентгенівських плівок KODAK, 
готові до використання розчини. 
Час обробки – 30 секунд 
(проявка - 15 секунд, фіксування - 15 секунд). 
Проявник і фіксаж швидкої дії використовуються лише один з 
одним, лише один раз і не підлягають оновленню. 
Об’єм: 
Проявник Kodak Rapid Access Dental Developer - 500 мл. 
Фіксаж Kodak Rapid Access Dental Fixer   - 500 мл. 
Кількість в упаковці: 
Упаковка Проявник 
Kodak Rapid Access Dental Developer – 6 пляшок. 
Упаковка Фіксаж 
Kodak Rapid Access Dental Fixer  - 6 пляшок.

KODAK INTRAORAL D-SPEED FILM
Рентгенівська  плівка KODAK 
для  внутрішньоротової (дентальної)  
рентгенографії. 
Плівка з оптимальною швидкістю експозиції (D-Speed). 
Оптимальна контрастність. 
Розмір: 30,5x40,5 мм. 
Кількість плівок в упаковці: 
Упаковка – 100 одинарних плівок.

KODAK INTRAORAL E-SPEED FILM
Рентгенівська  плівка KODAK 
для  внутрішньоротової (дентальної)  
рентгенографії. 
Плівка з високою швидкістю експозиції (E-Speed) 
зі зменшеною дозою опромінювання  на 30%. 
Висока  контрастність. 
Розмір: 30,5x40,5 мм. 
Кількість плівок в упаковці: 
Упаковка – 150 одинарних плівок.

KODAK T-MAT E
Рентгенівська  плівка KODAK 
для  внутрішньоротової (дентальної)  
рентгенографії. 
Зеленочутлива плівка з високою швидкістю експозиції 
для використання з зеленочутливими 
екранами KODAK LANEX.
Висока  контрастність.
Розмір: 
15x30 см
Кількість плівок в упаковці: 
Упаковка – 100 одинарних плівок.

KODAK T-MAT G
Рентгенівська  плівка KODAK 
для  внутрішньоротової (дентальної)  
рентгенографії. 
Зеленочутлива плівка з високою швидкістю експозиції для 
використання з зеленочутливими екранами KODAK LANEX 
(доза опромінювання пацієнтів зменшується вдвічі). 
Висока  контрастність. 
Розмір: 15x30 см. 
Кількість плівок в упаковці: 
Упаковка – 50 одинарних плівок.

LINEA  TEMPO 9 (PX-NEW)

KODAK DENTAL SYSTEMS 
CARESTREAM HEALTH, INC. (США)

KODAK DENTAL SYSTEMS 
CARESTREAM HEALTH, INC. (США)
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PROLINE PROMAX 3D
Основні можливості:
Маніпулятор SCARA вираховує ідеальні координати для 
отримання зображення відповідно до правильних анатомічних 
орієнтирів. Імпульсна експозиція, з високою точністю 
синхронізована із захватом зображення, що забезпечує 
короткий (2,8 - 12 с) і ефективний час експозиції. Модуляція 
струму трубки (TCM) забезпечує зниження променевого 
навантаження на пацієнта і підвищення якості зображення. 
Самоналагоджувальний чотирипелюстковий коліматор з 
фільтром посилення жорсткості променя, який забезпечує 
підвищення якості випромінювання, зниження променевого 
навантаження на пацієнта і поліпшення видимості м'яких 
тканин. Розмір і розташування об'ємної області для 
дослідження обираються через панель управління відповідно 
до вимог діагностики, без надмірного опромінення ділянок 
за межами досліджуваної області. Розвинена програма 
зшивання об'ємних зображень (Large View) забезпечує 
отримання зображень великого об’єму з малим променевим 
навантаженням на основі вибору і спрямованого дослідження 
до трьох горизонтальних і двох вертикальних обсягів. Cистема 
Planmeca Romexis дозволяє отримувати зображення всіх 
радіологічних пласких зрізів (осьова, сагітальна, коронарна 
площини), поперечних зрізів, реконструйованих панорамних 
зображень, тривимірних реконструкцій. CBV-томографія. 
Planmeca ProMax 3D (5х8) при зшиванні збільшення об’єму 
до 9х13 см. Розмір поля зору системи Planmeca ProMax 3D 
оптимальний для роботи з поодинокими імплантатами та 
лікування зубів мудрості, а функція «зшивання» дозволяє 
охопити практично всю щелепу. Для повного задоволення 
потреб рентгенівська установка дозволяє отримувати також і 
цефалометричні зображення. Planmeca ProMax 3D (8х8) при 
зшиванні збільшення об’єму до 14х13 см. Застосовується для 
отримання звичайних тривимірних зображень з полем зору, 
що охоплює всю зубощелепну область, і дає чітке зображення 
як верхньої, так і нижньої щелепи. Крім того, апарат також 
дозволяє отримувати панорамні і цефалометричні зображення. 
Planmeca ProMax 3D (16х9) при зшиванні збільшення об’єму 
до 16х16 см. Забезпечує найбільш широкі можливості вибору 
розмірів об'ємних зображень. Унікальна функція дозволяє 
наповнюват сканований об'єм від одного зуба до голови 
в цілому, що особливо ефективно для щелепно-лицьової 
хірургії і ортодонтії, а також для досліджень скронево-
нижньощелепного суглобу, вух, пазух, дихальних шляхів. 
Переваги 3D-томографа Planmeca ProMax 3D: універсальність 
- можна виконувати всі види відомих і вживаних стоматології 
знімків: отримання 3D і 2D (повноцінний панорамний знімок) 
без заміни датчика Розмір пікселя датчика - 127 мкм. Час 
сканування 18 - 26 с. Час експозиції - 12 с, 
в режимі низької дози - 2,8 - 4 с.

PLANMECA 
(ФІНЛЯНДІЯ)

PLANMECA 
(ФІНЛЯНДІЯ)

INTRA
Високочастотний (зниження дози опромінення до 30%, 
постійний струм лампи) дентальний рентген з цифровим 
таймером. Автоматичний вибір часу експозиції. Корекція 
експозиції для 11 типів плівки. Корекція експозиції при зміні 
напруги на 25%. Налаштування високої напруги (50, 52, 55, 
57, 60, 63, 66 і 70 кВ). Вибір оптимальної контрастності зо-
браження. Корекція дитина-дорослий-повний. Оптимізація 
якості знімка.PROLINE XC
Панорамний рентген-апарат (плівка/цифровий дат-
чик). Високочастотний. Повністю автоматизована систе-
ма позиціонування. Оптимальна геометрія зображення. 
Комп’ютеризована система самодіагностики. Пакет програм: 
панорама, знімок відкр./закр. суглоба, знімок верхньощелеп-
них пазух, зменшення площі експозиції для дітей, вертикаль-
не сегментуваннє гайморових пазух. Генератор: постійний 
потенціал, контролюється мікропроцесором, робоча частота 
80 кГц. Рентгенівська трубка: Toshiba D-054SB. 
PROMAX
Панорамний рентген-апарат з максимальною кількістю то-
мографічних функцій. Найновіша технологія задання траек-
торії сканування! Високочастотний, автоматизована система 
позиціонування, всі базові панорамні функції плюс повний 
набір томографічних функцій, оптимізація геометрії зобра-
ження, автокомпенсація коливань напруги, комп’ютерна сис-
тема діагностики. До базової комплектації плівкової версії 
входить набір програм: стандартна і дитяча панорами, до-
слідження щелепних суглобів і гайморових пазух. Генера-
тор: Постійний потенціал, контролюється мікропроцесором, 
робоча частота 80-150 кГц. Рентгенівська трубка: Toshiba 
D-054SB-Р PROONE
Високотехнологічний, повністю цифровий панорамний рент-
ген-апарат. Генератор: постійний потенціал, контролюється 
мікропроцесором, робоча частота 60-80 кГц. Рентгенівська 
трубка: Toshiba D-058-SBR. Розмір фокусної плями: 0,5х0,5 
мм (IEC336). Загальна фільтрація: 2.5 мм алюмінієвого ек-
віваленту. Анодна напруга: 60-70 кВ. Анодний струм: 2-7 мА. 
Час сканування: 2-10 секунд. Збільшення: 1,22-1,29. Відстань 
від джерела опромінення до об’єкта: 480 мм. Збільшення: 
1.22-1.29. Линійна напруга: 100-240 В~±10%, 50 або 60 Гц. 
Линійна сила струму: 8 – 16 А. Опції: комплект додаткових 
функцій, включаючи сегментування і томографію.
PROSENSOR
Система цифрової радіовізіографії забезпечує високу якість 
зображень, зручність роботи і гарантовану безпеку пацієнта. 
Ретельно спроектований корпус сенсора, сучасна схема маг-
нітних з’єднувачів, надійний кабель і світлодіодний індикатор 
блоку інтерфейсу гарантують успішне отримання зображень 
в усіх випадках. Розмір сенсора 39,7х25,05 мм, краї сенсора 
заокруглені! Сучасна магнітна з’єднувальна система сприяє 
безпеці пацієнта. Кабель зміцнений кевларом, а всередині 
кабеля розташовуються всього два проводи, що забезпечує 
максимальну надійність. 

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)



Навигатор Стоматологии94 Навигатор Стоматологии 95

SANDMAN DENTAL APS (ДАНІЯ) HEINE (НІМЕЧЧИНА)
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SANDMAN FUTURA  

Апарат для мікроабразивного препарування. Препарування 
каріозних порожнин без анестезії. Герметизація фісур (очи-
щення та підготовка). Створення ретенційного шару в межах 
емалі та дентину для кращого зчеплення. Кондиціонування 
матеріалів та композитів для кращого зчеплення. Кондицію-
нування кераміки перед силаніруванням. Видалення амальга-
мових, цементних та композитних пломб. 

Видалення пегментованих та фарбованих зубних субстанцій, 
видалення зубного нальоту. Видалення лишків або залишків 
цементів (в т.ч. ортодонтичних). Очищення порожнин перед 
ендодонтичним лікуванням та пломбуванням. Видалення рі-
жучого краю зуба при зміні кольору (наприклад, від куріння).

Часткове відбілювання зубів.
Препарування під лінгвальні ортодонтичні конструкції.
Підготовка поверхні перед застосуванням адгезивних 
систем.
Тунельне препарування.
Усі випадки препарування, коли неприпустима вібрація.

Створення ендодонтичного доступу через композитні 
відновлення або кераміку.
Лікування дітей.
Лабораторні мікроабразивні процедури.

Технічні характеристики:
Стандартний робочий тиск повітря: до 8 bar (дуже ефектив-
ний вже при низькому тиску повітря - 1.5-2 bar). Невеликі 
габарити, компактний ергономічний дизайн, вага менше 3 
кг. Застосовується спеціально калібро-ваний, «безпиловий» 
порошок оксиду алюмінію фракцій: 29 та 45 мікрон. Ножна 
педаль з функцією регулю-вання сили повітряного тиску від 
1,5 до 5 bar.

Комплектація:
Навісний модуль управління Futura.
2 кінцевика для порошка 29 та 45 мікрон.
6 капсул порошка по 40 г (3 шт. - 29 мк + 3 шт. - 45 мк).
Захисні прозорі окуляри 2 шт.
Захисні чохли для наконечників 10 шт.

Примітки:
При інсталяції апарата не потрібні жодні додаткові комунікації 
(вода, злив, електрика і т.д.). Має стандартне кріплення VESA 
(як на LCD-моніторах), завдяки чому може бути встановлений 
як на стоматологічній установці, так і настільно, настінно тощо.

HEINE C, БІНОКУЛЯРНА ЛУПА 
Збільшення: у 2,3x рази на робочій дистанції 
340 мм або 450 мм. Кріплення: оправа або головний обруч.
HEINE HR, БІНОКУЛЯРНА ЛУПА
Збільшення: у 2,5 рази на робочих дистанціях 250 мм, 340 
мм, 420 мм або 520 мм. 3 варіанти кріплення: оправа, полег-
шений головний обруч, професійний шолом. Поле огляду: 
до 250 мм. Глибина поля: до 290 мм. Широке, глибоке поле 
огляду. Нові вдосконалення технології HR (High Resolution - 
Висока Роздільна здатність) забезпечують супершироке, без 
спотворень поле огляду (до 250 мм), що повністю викорис-
товується, та глибину поля до 290 мм, виключаючи втому 
очей навіть при дуже тривалому використанні. Система змі-
ни куту iView. Призначення: терапія, ортопедія, ортодонтія, 
імплантологія, хірургія (в комбінації з освітлювачем LedLoup 
Light New або 3SLED).
HEINE HRP, БІНОКУЛЯРНА ЛУПА 
Призначення: складна хірургія. Збільшення: в 3.5 рази. Робо-
ча відстань: 420 мм. Призначення: мікрохірургія та імпланто-
логія. Збільшення: в 4 рази. Робоча відстань: 340 мм. Поле 
огляду: 50 мм. Призначення: ендодонтія. Збільшення: в 6 
разів. Поле огляду: 40 мм. Робоча відстань: 340 мм. Забезпе-
чують велике поле огляду та найкращу глибину різкості. Лупи 
зі збільшенням 3.5х і 4х рекомендуються для складної мікро-
хірургії. Збільшення в 6х разів - для стоматологічних проце-
дур з великим збільшенням. Наприклад, в ендодонтії. Лише 
висококласні прецизійні скляні призми забезпечують висо-
ку роздільну здатність, чисте та чітке зображення в усьому 
полі огляду. Ексклюзивна технологія покриття усуває світлові 
рефлекси до 0.3%, забезпечуючи найбільш чисте зображення 
серед луп, які порівнюються. Відсутність зорової напруги при 
довготривалому використанні. Найбільш яскраве зображення 
та бездоганна передача кольору. Призначення: мікрохірургія 
та імплантологія, ендодонтія(в комбінації з освітлювачем Led 
Loup Light New або 3SLED).
HEINE 3S LED 
3S LED UNPLUGGED
LEDLOUP
LIGHT НАЛОБНІ ОСВІТЛЮВАЧІ
Налобні освітлювачі для потужного коаксиального освітлен-
ня. Освітлення: 50 000 Люкс / ** 40 000 Люкс на робочій дис-
танції 250 мм. Температура кольору: 6 250 К. Термін служби 
LED: 20 000 годин роботи . Регулювання плями: Регулювання 
ірис діафрагми. Діаметр поля, що освітлюється: від 20 мм до 
130 мм (на відстані 500 мм). Кут нахилу: регулювання за вибо-
ром користувача. Реостат: з вимикачем, монтується на голов-
ному обручі. Світловий індикатор «Вкл.» («On»). Інтегрований 
регулятор вольтажу напруги. Оптика: передова оптика з муль-
типокриттям скла для максимальної яскравості.  Вага 3S LED: 
70 г. З реостатом та з’єднувальним кабелем: 90 г. 

Збільшення 3,5х 4х 6х 
Фокусна відстань 420мм 340мм 340мм 
Діаметр  поля зору 65мм 50мм 40мм 
Глибина поля зору 60мм 40мм 30мм

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, тел. (061) 289-33-88, м. Київ, тел. (044) 331-16-75
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua
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KAPS (НІМЕЧЧИНА)

BALANCE 1000
Мікроскоп хірургічний та ендодонтичний. Тубус окулярів з на-
хилом 60°. Лінза об’єктива з фокусною відстанню 250 мм і точ-
ним регулюванням у діапазоні 15мм. Ширококутні окуляри 12,5 
х. Освітлення: вбудоване 15В/150Вт галогенове фіброоптичне. 
Регулювання діафрагми, помаранчевий фільтр. Збільшення: 
5-ступінчастий ручний перемикач. Загальне збільшення: 1,5х 
- 40х (залежить від об’єктиву і окулярів). Поле зору: 120 мм- 
7 мм (залежить від об’єктиву і окулярів). Основні опції: Тубус 
окулярів зі змінним кутом 0-210°. Лінза об’єктива з фіксова-
ною фокусною відстанню і точним регулюванням у діапазоні 
15мм 100 мм - 400 мм з кроком в 50mm, 1:6 Ручний Zoom, 1:6 
Моторизований Zoom, Vario об’єктив 200 мм - 400 мм. Широ-
кокутні окуляри: 10х, 16х. Шарнірний перехідник з можливістю 
незалежного руху голівки та окулярів ( 24°). Освітлення: вбу-
доване LED або металгалоїдне 50 Вт, зовнішнє Ксенонове 180 
Вт. Інтегрована в оптичну голівку НD-відеокамера, дільники 
світлового потоку 50:50, 80:20 з адаптерами для підключення 
ФОТО- та ВІДЕОКАМЕРИ, тубусу асистента. Монтажні системи: 
настінне кріплення, стельове кріплення або пересувний.
BALANCE 1100 
Мікроскоп хірургічний та ендодонтичний. Унікальна система руч-
ного балансування оптичної голівки. Тубус окулярів зі змінним 
кутом 0-210°. - Лінза об’єктиву з фокусною відстанню 250мм і 
точним регулюванням в діапазоні 15 мм. Ширококутні окуляри 
12,5х. Освітлення: вбудоване 15В/150Вт галогенове фіброоптич-
не. Регулювання діафрагми, помаранчевий фільтр. Збільшення: 
5-ступінчастий ручний перемикач. Загальне збільшення: 1,5х - 
40х (залежить від об’єктива і окулярів). Поле зору: 120мм- 7м 
(залежить від об’єктива і окулярів). Основні опції: Лінза об’єктива 
з фіксованою фокусною відстанню і точним регулюванням в 
діапазоні 15мм 100мм - 400mm з кроком в 50мм, 1:6 Ручний 
Zoom, 1:6 Моторизований Zoom, Vario об’єктив 200 мм - 400 мм. 
Ширококутні окуляри: 10х, 16х. Шарнірний перехідник з можли-
вістю незалежного руху голівки та окулярів ( 24°). Освітлення: 
вбудоване LED або металгалоїдне 50 Вт, зовнішнє ксенонове 
180 Вт. Інтегрована в оптичну голівку НD-відеокамера, дільники 
світлового потоку 50:50, 80:20 з адаптерами для підключення 
ФОТО- та ВІДЕОКАМЕРИ, тубусу асистента.  Монтажні системи: 
Настінне кріплення, стельове кріплення або пересувний.
BALANCE 1200 
Мікроскоп хірургічний та ендодонтичний. Унікальна систе-
ма електромагнітного балансування оптичної головки FREE 
MOTION. Тубус окулярів із змінним кутом 0-210°. Лінза 
об’єктива з фокусною відстанню 250мм і точним регулюван-
ням в діапазоні 15 мм. Ширококутні окуляри 12,5х. Освітлен-
ня: вбудоване металогалоїдне 50 Вт. Регулювання діафрагми, 
помаранчевий фільтр. Збільшення: 5-ступінчастий ручний 
перемикач. Загальне збільшення: 1,5х - 40х.

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, пр-т Леніна, 95 тел: (061) 289-33-88 факс: (061) 289-33-89 
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SMART OPTIC (ПОЛЬША)

СТОМАТОЛОГІЧНІ МІКРОСКОПИ
-  ОМ-100С (Версія для кріплення на стелі) 
- ОМ-100W (Настінна версія) 
- ОМ-100F (Мобільна версія) 
НАХИЛЯЄТЬСЯ БІНОКУЛЯРОМ. Кут нахилу бінокуляра 
195° дозволяє легко пристосуватися до найзручнішого 
робочого положення. 
Чудове покращення ергономіки. 
РАКОВИНИ ОКУЛЯРУ. Дозволяють здійснювати діоптрич-
ну корекцію і, крім того, зручні для лікарів, що працюють 
в окулярах. 
КОРПУС МІКРОСКОПУ. Всі оптичні частини: бінокуляр, пере-
микач збільшення і лінзи розташовані на корпусі мікроскопа. 
ПЕРЕМИКАЧ ЗБІЛЬШЕННЯ. Зручні рукоятки розташовані з 
обох боків корпусу мікроскопа. 
Вони дозволяють вам вибрати один з п’яти режимів збіль-
шення: 4, 6, 10, 16, 20 Х. 
РУКОЯТКИ. Рукоятки, розташовані на обох сторонах кор-
пусу мікроскопа, дозволяють налаштувати мікроскоп для 
найбільш зручного робочого положення. Кут кожної ру-
коятки можна легко налаштувати шляхом натискання на 
аксилярно розташовану кнопку. 
ГОСТРИЙ ФОКУС.  Остаточна точне регулювання чіткості 
зображення. 
ОБ’ЄКТИВ. Стандартна фокусна відстань об’єктива 
- 250 мм. Вона надає найбільш зручну робочу відстань 
для більшості випадків і зберігає глибину гострого фоку-
су. Однак ви можете вибрати інший об’єктив з фокусною 
відстанню від 200 мм до 400 мм. 
СИСТЕМА БАЛАНСУВАННЯ ВАГИ. Добре збалансований ва-
жіль забезпечує плавність руху і точне позиціонування.
СВІТЛОДІОДНЕ ДЖЕРЕЛО СВІТЛА. Якщо ви поважаєте еко-
номію і дуже яскраве світло з кольоровою температурою 
6000 градусів Кельвіна, близьке до кольору сонячного світ-
ла, це джерело світла для вас. Потужність світлодіода - 80 
Ватт, він розрахований на 50000 годин роботи. 
КСЕНОНОВЕ ДЖЕРЕЛО СВІТЛА. Якщо ви вимогливі і пра-
цюєте за високими стандартами, це джерело світла відпо-
відає вашим вимогам. Воно забезпечує дуже яскраве (105 
кЛюкс) і біле світло, з кольоровою температурою 6000 гра-
дусів Кельвіна і кольором майже, як сонячне світло. Він дає 
можливість працювати при природному освітленні. Лампа 
має потужність 180 Ватт і розрахована на 50000 годин ро-
боти. Інтенсивність контролюється затвором, що зберігає 
кольорову температуру на всіх рівнях яскравості. 
ГАЛОГЕННЕ ДЖЕРЕЛО СВІТЛА. Галогенне джерело світла 
має два незалежних джерела світла - галогени - по 150 
Ватт кожний. Надає незамінне освітлення в багатьох клі-
нічних випадках.

ЛІЗІНГ-ФІНАНС ТОВ
Україна  69035, м. Запоріжжя вул. Миру 13
тел.: +38-061-212-50-59, 061-218-47-99, email: leasing@email.com.ua
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LUMIPROP
Внутрішньоротовий освітлювач.
Легкий та компактний LED дентальний підсвітлювач, який 
може фіксуватись в ротовій порожнині.
Вага - 35 гр.
Робочий час від акумуляторів - 6 годин.
Комплектація:
- підсвітка LED;
- тримач із зарядним пристроєм;
- знімна захисна LED накладка;
- комплект блокувальників щелепи;
- кабель mini-USB
Делікатний дизайн у стилі iPhone. 
Знімна силіконова захисна LED накладка, що автоклавується. 
Силіконові блокувальники щелепи 3-х розмірів: 
L - великий, M - середній, S - малий, що автоклавуються. 
Можливість працювати від мережі електричного струму 
220В, та будь-яких єлектронних пристроїв (адапторів) 
з USB інтерфейсом (ПК, iPad, ...)

I-DENT (ШВЕЙЦАРІЯ)

EVER CLEAR
Дзеркало не запотніваюче стоматологічне.
Легке, делікатне та компактне дзеркало, яке обертається і, 
за рахунок центробіжної сили не залишає на відображаючій 
повенхні водяних крапель та часток зубних субстанцій, 
постійно залишаючи чітке та яскраве відображення.
Вага - 64 гр (з акумулятором).
Робочий час від акумулятора - 1 година, час заряду - 45 хв.
Вбудований в ручку мікромотор із мікропроцесорним 
контролем усіх функцій, а саме:
- стабілізація обертів (14.000 об/хв);
- атравматичний контроль потужності.

Комплектація:
- ручний модуль EverClear з вбудованим мікромотором;
- тримач із зарядниим пристроєм;
- 2 акумулятори (NiMH) без “ефекту памяті”;
- знімне 2-х стороннє дзеркало = 3 шт;
- магнітний знімник дзеркал.

Усі компоненти автоклавуються.

HAHNENKRATT (НІМЕЧЧИНА)

RODIUM
TOPvision - прямого відображення або збільшуючі. 
Розміри: № 000 -  ∅ 10 мм;  № 00 -  ∅ 12 мм;  № 0 -  ∅ 14 
мм;  № 1 - ∅   16 мм;  № 2 - ∅ 18 мм;  №3 - ∅ 20 мм;  № 
4 - ∅ 22 мм; № 5 - ∅ 24 мм;  № 6 - ∅ 26 мм;  № 7 - ∅ 28 мм;  
№ 8 - ∅ 30 мм. MEGA – фронтальні, з кутом, що змінюється, 
комфортні для утримання щоки,  Розміри: № 4 - ∅ 22 мм;  № 
5 - ∅ 24 мм. MEGAduo - двосторонні . Розміри: № 4 - ∅ 22 мм; 
№ 5 - ∅ 24 мм;. MEGAmicro - мікрохірургічні,  Розміри: ∅ 3 
мм;  ∅ 5 мм; прямокутної форми: 3х6 мм. MEGAparallel - дзер-
кало-паралелометр для ортопедії та імплантології  Розміри: ∅ 
30 мм; прямокутної форми: 22х37 мм. MEGAretract - особли-
во комфортні для утримання щік та язика. Розміри: № 4 - ∅ 
22 мм;  № 5 - ∅ 24 мм. MEGAstretch - збільшений візуальний 
комфорт з утриманням щік та язика, прямокутної форми. Роз-
міри: 8х33, 22х37 мм. ULTRA FS - підвищеної чіткості, мають 
унікальне покриття, завдяки якому коефіцієнт відображення 
світла дорівнює 113 0/0 . Розміри: № 4 - ∅ 22 мм;  № 5 - ∅ 24 
мм. Упаковка – 1, 6 або 12 штук. Завжди однократне відобра-
ження з абсолютно чіткими контурами. Антиблікові, ідеально 
сфокусовані, абсолютна стійкість до корозії, немає обмежень 
до дезинфекції та стерилізації. Ідеальні для застосування з 
оптичними системами. 
STANDART
Дзеркала оглядові. SEplus – загального призначення, прямого 
відображення або збільшувальні. Розміри: № 1 - ∅ 16 мм; № 
2 - ∅ 18 мм;  №3 - ∅ 20 мм; № 4 - ∅ 22 мм;  № 5 - ∅ 24 мм;  № 6 
-∅  26 мм; № 7 - ∅ 28 мм;  № 8 - ∅ 30 мм. SEflex – фронтальні, 
з кутом, що змінюється, прямого відображення або збільшу-
вальні. Economy - загального призначення, прямого відобра-
ження або збільшувальні. Розміри : № 4 - ∅ 22 мм;  № 5 - ∅ 
24 мм. Упаковка – 12 штук. Дуже висока стійкість до корозії, 
впливу дезінфікуючих розчинів та  високих температур. 
ERGOFORM
Ручки для дзеркал. Матеріал: високоякісна медична сталь. 
Абсолютно стійкі до корозії, агресивних середовищ та темпе-
ратурних умов. 14 різних форм. Пластикові ручки виготовлені 
з термопластичного матеріалу, абсолютно стійкі до корозії, 
агресивних середовищ. Максимальна температура стериліза-
ції: 210о. Одна ERGO форма, 4 кольори: сіро-синій, «морської 
хвилі», пастельно-блакитний. 
MEGAPHOTO
Дзеркала для фотографування з РОДІЄВИМ покриттям. 
Упаковка – 1 штука, тримач – опція. Антибликові, ідеально 
сфокусовані; відсутність викривлення, дуже точне, висококон-
трастне відображення до наймен-шої деталі; яскраві натураль-
ні кольори та чіткість з гомогенним спектром відображення 
(90% у порівнянні зі сріблом); 
Оклюзійні та латеральні –  8 форм та розмірів.  
Висока стійкість до усіх видів дезінфекцій.

однократне відображення 
від РОДІЄВОГО покриття

багатократне відо-
браження від  стандартного 

дзеркала

INNODEA (КОРЕЯ)

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, пр-т Леніна, 95 тел: (061) 289-33-88 факс: (061) 289-33-89 
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, пр-т Леніна, 95 тел: (061) 289-33-88 факс: (061) 289-33-89 
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua
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WOODPECKER (КИТАЙ) WOODPECKER (КИТАЙ)

UDS-E 
Автономний ультразвуковий скалер Woodpecker. 
- Знімний автоклавуємий наконечник 
- Режим скалінга 
- Режим ендо 
- Режим Періо 
- Подвійний режим подачі води 
- 8 насадок в комплекті 
- 4 файли в комплекті 
- Можливість роботи з розчинами і суспензіями 
за технологією «VECTOR» 

UDS-N3
Вбудований ультразвуковий скалер Woodpecker. 
- Знімний автоклавуємий наконечник 
- Режим скалінга 
- Режим ендо 
- 6 насадок в комплекті 
- 4 файли в комплекті

UDS-L
Автономний ультразвуковий скалер Woodpecker. 
- Знімний автоклавуємий наконечник 
- Режим скалінга 
- Режим ендо 
- 6 насадок в комплекті 
- 4 файли в комплекті 

LED.B 
Автономна фотополімерна лампа Woodpecker.
- Бездротова
- Тимчасові режими 5,10,15,20 сек.
- Акумулятор 430 циклів по 10сек.
- Потужність - 850-1000 мВт/см2
- Стабільна потужність світіння навіть при низькому заряді 
акумулятора
- Мале втрата заряду при тривалому режимі очікування

LED.D 
Фотополімерна лампа Woodpecker.
-можливість роботи від мережі.
-Звичайний, м’який старт, імпульсний режими роботи
-Запам’ятовування налаштувань
-акумулятор 200 циклів по 10сек.
-мала втрата заряду при тривалому режимі очікування.
-можливість роботи без акумулятора.

LED.C 
Автономна фотополімерна лампа Woodpecker.
- Бездротова
- Тимчасові режими 5,10,15,20 сек.
- Акумулятор 430 циклів по 10сек.
- Потужність - 850-1000 мВт/см2
- Стабільна потужність світіння навіть при низькому заряді 
акумулятора
- Мала втрата заряду при тривалому режимі очікування.
- Два акумулятори в комплекті (Заводська опція)

ЧП «ДЕНТАЛЮКС», 61204, м. Харків, пр. Л. Свободи, 34, к. 148
тел./факс: (057) 337-74-40, 773-25-10, www.dentalux.ua, www.dlux.biz

www.dlux.biz

ЧП «ДЕНТАЛЮКС», 61204, м. Харків, пр. Л. Свободи, 34, к. 148
тел./факс: (057) 337-74-40, 773-25-10, www.dentalux.ua, www.dlux.biz

www.dlux.biz
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EMS (ШВЕЙЦАРІЯ)

PIEZON MASTER 700®
Багатофункціональний ультразвуковий апарат. Оригінальна 
технологія Piezon забезпечує контрольовану коливальну дію, 
максимально зберігаючи епітелій порожнини рота і ясен.
Сенсорна панель - швидкість і точність налаштувань, гігієніч-
ність. Світлодіодна шкала регулювання потужності на 17 по-
ложень. Вибір стандартного або ендо-режима роботи, функ-
ція автоматичної пам’яті. 
Частота коливань 32 кГц. Автоматичний режим чищення. 
2 світлові наконечники. 8 насадок з ключем Combi Torque. 
2 шланги. 2 магнітних зйомних утримувача наконечника. 
2 банки для рідини. Багатофункціональна педаль.
AIR-FLOW MASTER PIEZON®
Комбінований апарат. Оригінальні методи Air-Flow і  Piezon 
– ефективно видаляють біоплівку в найбільш глибоких па-
родонтальних кишенях, скорочують рівень бактерій, макси-
мально захищають ясна. 1 базовий апарат. 1 світлодіодний 
наконечник Piezon®. 1 наконечник air - flow®. 1 наконечник 
perio - flow®. 3 насадки. 2 шланги наконечників. 2 магнітні 
утримувачі наконечників. 1 місткість для рідини (350 ml). 
1 місткість для порошку air - flow®.1 місткість для порош-
ку perio - flow®. 1 комплект носиків perio - flow®, 40 шт. 1 
“4-крокова” педаль. 1 пляшка порошку air - flow класик.
AIR-FLOW MASTER®
Комбінує дві технології в одному корпусі - AIR-FLOW®. Ши-
роко відомий оригінальний метод піскоструминної поліровки 
поверхні зубів. PERIO-FLOW® - новий метод під’ясенного по-
лірування і лікування глибоких пародонтальних кишень. 
PIEZON MASTER SURGERY®
Ультразвуковий хірургічний апарат. Періодонтальна хірургія 
- остеотомія і остеопластика, виймання кісткового аутотран-
сплантату при регенеративній хірургії. Імплантологія - розпи-
лювання альвеолярного відростка, синус-ліфтинг, виймання 
кісткового аутотрансплантату. Щелепно-лицьова хірургія - 
видалення, резекція кореня, цистектомія. 
Верхньощелепна хірургія - видалення кісткового циліндра, 
остеогенне розтягування.
AIR - FLOW® HANDY 2 
Піскоструминний апарат, який працює з усіма видами про-
філактичного порошку AIR-FLOW®, на основі спеціально 
обробленого бікарбонат натрію, неймовірно ефективний в 
області профілактичного лікування і підходить до більшості 
турбінних роз’ємів. 
ІНСТРУМЕНТИ
Пародонтологія – видалення каменю. Ендодонтія - форму-
вання і очищення кореневого каналу, латеральна конденсація 
гутаперчі, видалення кальцифікатів, видалення фрагментів 
зламаних інструментів, зняття коронок, мостів, штифтів, Пре-
парування порожнини зуба, реставрація. Хірургія - робота 
з кісткою, видалення зубів, синус-ліфтинг, чищення імплантів.

NSK (ЯПОНІЯ)

НАКОНЕЧНИКИ ТУРБІННІ
Pana-Max Plus
- кнопка;
- система очищення голівки;
- керамічні підшипники;
- 4-х канальний спрей;
- 350 000 - 450 000 об/хв.;
- роз’єм Midwest.
S-Max:
- голівка типу Standart;
- кнопка;
- керамічні підшипники;
- оптика з пористого скла;
- поліпшена система очищення голівки;
- 4-х канальний спрей;
- клапан “АнтиСНІД”;
- 380 000 - 450 000 об/хв. 

ТИТАНОВІ МІКРОМОТОРНІ НАКОНЕЧНИКИ ЗІ СПРЕЄМ
TI-25 (1:1), TI-25L (1:1) Наконечник кутовий титановий, з 
оптикою (TI-25L) або без (TI-25), з внутрішнім спреєм, з 
кнопкою, для кутових борів, передача обертання 1:1.
Покриття duracoat.
TI-95 (1:5), TI-95L (1:5) Наконечник кутовий титановий, з 
оптикою (TI-95L) або без (TI-95), з внутрішнім спреєм, з 
кнопкою, для турбінних борів, передача обертання 1:5. 
Покриття duracoat. Титанові ендодонтичні мікромоторні 
наконечники зі спреєм
TI-10 (16:1) Наконечник кутовий титановий, з внутрішнім 
спреєм, з кнопкою, для кутових борів та механічних файлів, 
передача обертання 16:1.

SURGIC XT, SURGIC XT PLUS
Фізіодиспенсери.
Основні характеристики:
Максимальна потужність, 
обертовий момент: 210 Вт , 50 Н/см.
Максимальна потужність насоса: 75 мл/хв.
Число програм: 10.
Швидкість двигуна: 200 - 40 000 об./хв.
Освітлення: 25 000 люкс (тільки у моделі SURGIC XT PLUS).
Багатофункціональна ножна педаль 
(регулювання швидкості, охолодження, напрямку хода).
Комплектація:
SURGIC XT: пристрій управління, мікродвигун з кабелем 1.8м, 
кутовий наконечник SGM-E20RI (20:1), 
педаль управління та інші аксесуари.
SURGIC XT PLUS: пристрій управління, мікродвигун з оптикою 
та кабелем 1.8м, кутовий титановий наконечник з оптикою 
TI-SG20L (20:1), педаль управління та інші аксесуари.

ТОВ «УКРМЕД ДЕНТАЛ», м. Київ, вул. Довженка, 18, тел./факс: (044) 537-38-78, 458-47-60
e-mail: dental@ukrmed.net, www.ukrmed-dental.com

КІЦ «СТОМАТСЕРВІС», 01025, м. Київ, вул. В. Житомирська, 18-а, 
тел./факс: (044) 278-41-10, 278-59-17, e-mail: stomats@astral.kiev.ua, www.stomatservice.com
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BIEN-AIR (ШВЕЙЦАРІЯ) BIEN-AIR (ШВЕЙЦАРІЯ)

BLACK PEARL ECO
З’єднання: безпосереднє приєднання MIDWEST 4-канальне.
Тип цанги: кнопкова. Основні характеристики: 310 000 об./хв. 
Сталеві підшипники.
BORALINA
З’єднання: за допомогою швидкозмінного перехідника Unifix 
(MIDWEST 4-канальне). Тип цанги: кнопкова. Основні характе-
ристики: Одноточковий спрей. Швидкість обертання – 310 000 
об/хв. Робочий тиск – 2,5-2,7 бар. 
BORA/BORA L
З’єднання: за допомогою швидкозмінного перехідника Unifix 
(MIDWEST 4-канальне). Тип цанги: кнопкова. Основні харак-
теристики: 310 000 об./хв. (звичайний тиск). Керамічні під-
шипники. 
PRESTIGE/PRESTIGE L
З’єднання: за допомогою швидкозмінного перехідника Unifix 
(MIDWEST 4-канальне). Тип цанги: кнопкова. 
Основні характеристики: 335 000 об./хв. 
Керамічні підшипники. 
3 окремих розпилювачи для повітря/води. 
GYRO/GYRO L (з підсвічуванням)
З’єднання: за допомогою швидкозмінного перехідника Unifix 
(MIDWEST 4-канальне). 
Основні характеристики: Підшипники на повітряній основі. 3 
окремих розпилювачи для повітря/води. 
Зворотній клапан для води. 
EOLIA B
З’єднання: Швидкознімне. Спеціальний пластиковий мульти-
флекс. Тип з’єднання MIDWEST 4-канальний. 
Тип цанги: кнопкова.
Основні характеристики: Одноточковий спрей. 
АЕРОЗОЛЬ SPRAYNET 500
Для щоденного чищення стоматологічних наконечників, тур-
бін, повітряних мікромоторів і безщіточних електромоторів. 
LUBRIFLUID
Рідка змазка для кутових/прямих наконечників, безщіточних 
мікромоторів. Bien Air та турбіни Bien Air «EOLIA B».
LUBRIMED
Густа змазка для турбін Bien Air (крім «EOLIA B»). 
CHIROPRO L
Фізіодиспенсер. Основні переваги системи CHIROPRO L: різно-
манітні можливості клінічного застосування, використання за-
програмованих послідовних етапів операціх для будь-яких імп-
лантантаційних систем; програми з можливістю індивідуального 
налаштування; - простий і наочний інтерфейс з повною підтрим-
кою російської мови; найпродуктивніший і найнадійніший мікро-
мотор у світі MX LED зі світлодіодною підсвіткою; точний регу-
льований контроль над обертами, крутним моментом і об’ємом 
подачі фізіологічного розчину; інноваційний перистатичний на-
сос, інтегрований безпосередньо в корпус виробу; максимальна 
подача розпилення 150 мл/хв; всі етапи операції від підготовки 
ложа до вкручування імлантанту, відображаються на дисплеї; іри-
гаційні трубки одноразового використання з вбудованими трима-
чами забезпечують зручну роботу і оптимальну гігієну.

СА 1:1/СA 1:1L
Безпосередній привід. 60 - 40 000 об./хв. (з мікромотором 
MC2). 3 окремих розпилювачи для повітря/води. Зворотній 
клапан для води. Внутрішній канал спрею. Кнопкове затис-
кання. Модель з індексом L з підсвічуванням.
СA 10:1/СA 10:1L
Знижуючий. 10-кратна редукція. 10 - 4000 об./хв. (з мікро-
мотором MC2). 3 окремих спрея для повітря/води. Кнопкове 
затискання бора. Модель з індексом L з підсвічуванням.
PM 1:1
Безпосередній привід. 60 - 40 000 об./хв. (з мікромотором 
MC2). 1 окремий розпилювач для повітря/води. Затискач із 
поворотним кільцем.
СA 1:5/СA 1:5L
5-кратна підвищена передача. До 200 000 об./хв. (з мікромото-
ром MC2). 3 окремих спрея для повітря/води. Зворотній клапан 
для води. Патентоване кнопкове затискання із захистом від пе-
регрівання. Модель з індексом L з підсвічуванням.
СА 20:1
Кутовий наконечник для імплантології СА 30:1. Внутрішній 
підвід для розпилення фізіологічного розчину. Діапазон 
швидкості обертання 5-2000 об/хв. Маса 87 г. Міні-голівка 
– найменша голівка в світі (13.5мм) - дозволяє працювати 
в найбільш важкодоступних місцях. Максимальний крутний 
момент 55 Н/см. Фіброоптика для локального освітлення. 
Вертикальне розпилення. 
MC 2 IR/MC 2 ISOLITE 300
Підключення своїм шлангом. 60 - 40000 об./хв. Внутрішнє 
підведення охолодження на наконечник. Колекторний. 
Модель з індексом Isolite 300 з підсвічуванням.
MC 3 IR/MC 3 LK
Підключення своїм шлангом. 20 - 40000 об./хв. Внутрішнє 
підведення охолодження на наконечник. Колекторний. Мо-
дель з індексом LK з підсвічуванням.
AQUILON
З’єднання: за допомогою швидкозмінного перехідника. Unifix 
(MIDWEST 4-канальне). 5000 - 20000 об./хв. Внутрішнє підве-
дення охолодження на наконечник. Повітряний. Охолоджен-
ня внутрішнє або зовнішнє.
MX LED
Найлегший імплантологічний мотор. Вага всього 119 г. 
Швидкість обертання 100-40000 об/хв. Потужність 130 Вт при 
25000об/хв. Постійний максимальний крутний момент до 8 Н/
см зберігається практично в усьому діапазоні обертів мотора. 
Вбудований LED-світлодіод, термін придатності 10000 годин, 
біле світло. Стабільна регульована яскравість освітлення при 
будь-яких обертах двигуна. Автоматична вентиляція і охоло-
дження унеможливлюють надмірне нагрівання. 
Стерилізація в паровому автоклаві класу „В” разом з кабелем 
при температурі 134 оС.

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)
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ACURATA (НІМЕЧЧИНА)

MEDICA
Хірургічні фрези. 
Матеріал - твердосплавний метал. Обережна обробка 
кісткових субстанцій. Мінімальне інвазивне втручання в 
кісткову тканину.Спеціальна спіральна різьба з поперечним 
або сітчастим шліфуванням. Теплоконтроль під час 
роботи – завжди залишаються холодними. 
4 виконання: 
під турбінний наконечник (подовжений LFG); 
під кутовий наконечник (подовжений LRA); 
під кутовий наконечник (дуже подовжений  XLRA); 
під прямий наконечник (стандартний HP).
A-DIAMANT
Бори стоматологічні з алмазним покриттям.
Технологія виробництва a-diamant забезпечує надвисокий 
ріжучий момент борів. Технологія нанесення алмазу 
a-diamant  дозволяє досягти дуже високого ріжучого 
моменту за заданої зернистості бору.  Застосування 
цієї унікальної технології подовжує термін служби бору 
в декілька разів, при цьому значно скорочується час 
препарування. Кожен бор має оригінальне маркування з 
назвою фірми-виробника Аcurata, стоматологічні, що надає 
можливість стоматологу впевнитися в перевагах цих борів.
IMPERIAL
Бори стоматологічні. 
Точно вивірена геометрія лез. 
Відсутність вібрації під час обертання. 
Атравматичне препарування. 
Безшумність під час лікування.
СИЛІКОНОВІ ПОЛІРИ ТА ЩІТКИ
Для полірування будь-яких реставраційних матеріалів, 
кераміки та сплавів. 
Можливе використання з пастою та без пасти. 
Виконання: під кутовий наконечник; під прямий наконечник 
(на хвостовику  або без). 
Силіконові поліри, вдосконалені вкрапліннями алмазу, 
щітки – інтегрованим абразивом. 
TREPAN-BOHRER
Призначення: Для видалення кісткових субстанцій при 
резекції верхівки кореня.
Матеріал – спеціальна загартована сталь. Обережна 
обробка кісткових субстанцій. Мінімальне інвазивне 
втручання в кісткову тканину.Спеціальна спіральна різьба з 
поперечним або сітчастим шліфуванням. Теплоконтроль - 
під час роботи завжди залишаються холодними.
4 виконання:
- під турбінній наконечник (подовжений стрижень FG);
- під кутовий наконечник (подовжений стрижень RA);
- під кутовий наконечник (дуже подовжений стрижень RA);
- під прямий наконечник (стандартний стрижень HP).

«COSTA», м. Київ , вул. Петропавлівська, 34-А, оф.125, тел.: (044) 331 50 36, 
факс: (044) 467 28 87, тел.: (044) 360 16 78, office@costa.kiev.ua, www.costa.kiev.ua

EVE (НІМЕЧЧИНА)	

TROLL DENTAL (ШВЕЦІЯ)	

ECOCOMP
Зносостійкі поліри для обробки всіх типів композитних ма-
теріалів, склоіномерів та інших реставраційних матеріалів.
Поліри з твердої штучної гуми містять карбід кремнію. 
Кутовий наконечник. 

DIA COMP 
Поліри з діамантовою крихтою для обробки будь-яких рес-
тавраційних матеріалів (включаючи гібридні композити). 
Висока швидкість обробки, природний блиск обробленої по-
верхні. Виняткова зносостійкість. 
Кутовий наконечник. 

EVE KERAMIK 
Трьохетапна система поліровки всіх типів кераміки. 
Поліри зі штучної гуми з наповнювачем з оксиду алюмінію 
характеризуються підвищеною зносостійкістю і високою 
якістю поверхні після обробки. 
Кутовий наконечник. 

DIA POL 
Алмазні поліри для обробки кераміки (металокераміки, пре-
сованої кераміки), цирконію та технології CEREC. 
Висока швидкість та ідеальна поверхня після обробки ро-
блять ці поліри ідеальним інструментом для корекції і при-
пасування. Дана трьохетапна система обробки дозволяє 
заощаджувати гроші за рахунок неймовірної зносостійкості 
полірів.  Кутовий наконечник.

ФАЙЛИ ДЛЯ ЗБЕРІГАННЯ РЕНТГЕН-ПЛІВОК
Захисний пластик значно збільшує термін зберігання плівок, 
а матова поверхня виключає можливість відблисків. 
Файли дозволяють зберігати всю історію пацієнта в одному 
місці, що полегшує роботу зі знімками.

«ДЕНТ ЛЕНД», м. Запоріжжя, тел. (061) 289-33-88, м. Київ, тел. (044) 331-16-75
е-mail:dentland@optima.com.ua www.dentland.com.ua
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ТОВ «ЄВРОСТУДІО ПЛЮС», 03680 г. Киев, ул. Виборгская, 92, 4 эт. оф. 1-А, 
тел. (044)221-43-51, 331-79-61, 228-01-04, 228-01-05, 050-380-84-03, www.esplus.com.ua, info@esplus.com.ua

AMERICAN ORTHODONTICS (США)

RADIANCE
Незнімне ортодонтичне лікування. Сапфірові брекети. Мате-
ріал – полірований дорогоцінний камінь, зроблений з чистого 
монокристалічного сапфіру. Маркування – кольорове  марку-
вання брекетів. Матеріал – полірований дорогоцінний камінь, 
виготовлений з чистого монокристалічного сапфіру, другого 
самого міцного мінералу, відомого людству. Форма - кожен 
кристал відхонінгований, а потім відполірований при нагрі-
ванні у гладенький, прозорий та міцний брекет. 

ЩІЧНІ ТРУБКИ LP
Незнімне ортодонтичне лікування. Низькопрофільні щічні 
трубки для приклеювання. Матеріал – неіржавіюча сталь. 
Форма - анатомічно-адаптована базова площина. Маркуван-
ня – кольорове по квадрантам. Під сіткою з 80 вічок особли-
вий метод фотогравіювання створив спеціальні заглибини 
для збільшення площі зчеплення базової площини брекета 
з адгезивом та сили адгезії. Воронкоподібний вхід плав-
но спрямовує дугу в паз трубки на перші та другі моляри, 
спрощуючи розташування дуги та скорочуючи робочий час 
лікаря. 

EMPOWER
Інтерактивно-пасивна система. Незнімне ортодонтичне ліку-
вання. Самолігатурні брекети. Матеріал – нержавіюча сталь. 
Форма - 2 крила (подвійні), зменшені по висоті та закруглені. 
Кліпса –слайдер. Маркування – індивідуальне кольорове ко-
дування. Низький профіль. З нижчим профілем та меншим 
об’ємом, ніж у провідних брендів, брекети Empower пропо-
нують пацієнту більший комфорт та зменшують можливість 
випадкового відклеювання.

LP MINI MASTER SERIES 
Незнімне ортодонтичне лікування. Низькопрофільні міні-
брекети. Матеріал – неіржавіюча сталь. Форма – 4 крила 
(подвійні), зменшені по висоті та заокруглені. Контурована 
основа. Лазерна обробка підошви. Маркування – кольорове 
по квадрантам. З брекетами LP фірма American Orthodontics 
розробила новий тип апаратури – точно виготовлені низько-
профільні брекети для чіткого переміщення зубів та більшого 
комфорту для пацієнтів. 

ТОВ «Євростудіо плюс» - ексклюзивний представник компанії 
American Orthodontics в Україні. 
Свідоцтво про державну реєстрацію МОЗ України 
№ 7019/2007.

3M ESPE (НІМЕЧЧИНА)

PIERRE ROLLAND (ФРАНЦІЯ) 

UBISTESIN™ 1/200 000
Місцевий анестетик (для інфільтраційної і провідникової анес-
тезії) в  стоматології для стандартних типів оперативних втру-
чань, наприклад: препарування порожнин, екстракція одного 
і більше зубів.
Артикаїну 4% Адреналіну (Epinephrine) 1:200 000. Містить 
тільки сульфіт (макс.0,31 мг) в якості стабілізатора, що зна-
чно знижує імовірність виникнення алергічної реакції. Підхо-
дить для дорослих і для дітей старше 4 років. Середня трива-
лість анестезії 45 хвилин при внутрішньопульпарній анестезії. 
100-120 хвилин при анестезії м’яких тканин.
MEPIVASTESIN™
Місцевий анестетик для застосування в стоматології. Препа-
рування порожнин, проста екстракція зубів.
Склад: Мепівакаїн 3%. Не містить епініфрину — отже, реко-
мендований для пацієнтів з серцево-судинною патологією. 
Можна застосовувати як в дорослій, так і в дитячій практиці. 
В середньому тривалість анестезії 20 хвилин — починає діяти 
через 1-3 хвилини після введення.
UBISTESIN™  ФОРТЕ 1/100 000
Місцевий анестетик (для інфільтраційної і провідникової анес-
тезії) в  стоматології, для складних процедур, що вимагають 
тривалої дії анестезії, а саме: хірургічні втручання в ділянці 
ясен, кістки, ендодонтичні процедури, апікоектомія, остеото-
мія, цистектомія.
Артикаїну 4%. Адреналіну (Epinephrine) 1:100 000. Містить 
тільки сульфіт (макс.0,31 мг) в якості стабілізатора, що зна-
чно знижує імовірність виникнення алергічної реакції. Під-
ходить для дорослих і дітей від 4 років. Середня тривалість 
анестезії 75 хвилин при внутрішньопульпарній анестезії. 
120-240 хвилин при анестезії м’яких тканин.

PRIMACAINE ADRENALINE
Місцевий анестетик групи тіофенів (на основі артикаїну) 
для місцевої анестезії в стоматології. Містить епінефрин. 
Переваги: Анестезуючий ефект при майже повній відсутності 
побічної дії, хороша місцева і системна стерпність зі швидким 
настанням анестезії при достатній її тривалості. Мінімальна 
кількість вазоконстриктору, що дозволяє застосовувати 
препарат хворим на серцево-судинні хвороби, а також 
вагітним і дітям після 4 років. ПРИМАКАЇН 1/100 000. 1 
картридж містить активні речовини: артикаїн 60,277 мг в 
формі гідрохлориду артикаїну; епінефрину 0,017 мг в формі 
адреналіну тартрату. ПРИМАКАЇН 1/200 000. 1 картридж 
містить активні речовини: артикаїн 60.277 мг, епінефрину 
0.0085 мг. Комплектація: карпули по 1,7 мл, в упаковці 5 
блістерів по 10 карпул.

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)
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«ЛІГЄЯ», м. Львів, вул. Михальчука, 5/16
тел: (093) 500-05-50, (067) 335-74-01, тел./факс: (032) 244-41-02
e-mail: ligeya@ukr.net, www.ligeya.com.ua

ENAMEL PLUS HFO
Унікальна реставраційна система для прямих та непря-
мих реставрацій:
Система включає:
- універсальні флуоресцентні дентини (UD1-UD6);
- основні емалі;
- інтенсивні та опалесцентні емалі (для підкреслення 
ефекту опалесценції в області ріжучого краю зуба);
- флуоресцентні фарби.

ENAMEL PLUS HRI
Реставраційна система, за допомогою якої досконало 
імітується не тільки анатомія природного зуба, але й 
відтворюється його оптична модель.
Система включає:
- універсальні флуоресцентні дентини;
- універсальні емалі;
- інтенсивні емалі;
- високонаповнені рідкотекучі дентини.

ENAMEL PLUS HRI FLOW
Рідкотекучі високонаповнений композитний матеріал.
Flow HF
Наповнюваність: 77%.
Твердість за Вікерсом: 770 MPa.
Модуль Юнга: 13485 MPa.
Міцність на вигин: 148 MPa.
Міцність на стискування: 394 MPa.
Рентгеноконтрастність 210%.
Standard Flow
Наповнюваність: 55%.
Твердість по Вікерсу: 350 MPa.
Модуль Юнга: 6000 MPa.
Твердість на вигин: 120 MPa.
Твердість на стискування: 350 MPa.
Рентгеноконтрастність 30%.

ENAMEL PLUS SHINY
Полірувальна система для кінцевої обробки та поліров-
ки реставрацій, виконаних з композиту.

ENA ВOND – ENA ETCH
Однокомпонентна світлотверднуча адгезивна система 
(подвійна з каталізатором).

GLASS CONNECTOR
Текучий композит з відкаліброваною дифузією світла, 
для імітації протеїнового шару між емаллю та дентином. 

ENA-SEAL
Смола для моделювання композитів.

ENA CEM
Цемент подвійного затвердження для фіксації штифтів 
композитних та керамічних конструкцій.

TENDER FIBERS
Кремнійорганічні скловолокна, просочені фотополімер-
ним композитом. Для шинування, композитних та акри-
лових мостовидних конструкцій, додання міцності орто-
педичним конструкціям, протезування на імплантатах.

ENA SOFT
Еластичний композит для тимчасових конструкцій.

TENDER REPAIR
Набори для ремонту кераміки та металокераміки.
Швидкий, безпечний та надійний ремонт кераміки 
та металокераміки без використання кислоти.

TENDER PINK
Композит, опак та фарбники для імітації ясен.

ENA HEAT
Прилад для розігрівання та підтримання 
робочої температури композитних матеріалів.

АКСЕСУАРИ ДЛЯ МОДЕЛЮВАННЯ

ENA POST
Штифти виготовлені зі скловолокон, 
просочених композитною смолою, 
аналогічною реставраційним матеріалам Enamel Plus. 

MICERIUM (ІТАЛІЯ) MICERIUM (ІТАЛІЯ)
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CHARISMA PPF 
Харизма хімічна.
Пломбувальний матеріал, що виділяє іони фтору. 
Комплект: паста-паста, бондинг 3 мл 3 мл. 
Протравлюючий гель. 1х2, 5 мл, аксесуари, 12 г. 
Відтінки: А30, В20, ОА20.

VENUS COMBI KIT
Венус Комбі Кіт 10шпр. x 4гр. 
Рентгеноконтрастний, мікрогібридний, світлового тверднення 
композитний матеріал з дрібнодисперсними частками, 
використовується для порожнин усіх класів, 
містить складові як емалі, так і дентину.

CHARISMA
Харизма Комбі 8 шпр. x 4 г. 
Світлотверднучий композитний матеріал, що виділяє фтор, 
рентгеноконтрастний, на основі мікроскла.

CHARISMA OPAL MASTER KIT
Харизма Опал 10 шпр. x 4гр. 
Субмікронний гібридний наповнювач на основі Microglass 
нова полімерна матриця. 
Яскраво виражений ефект хамелеона. 
Шкала відтінків виготовлена з оригінального матеріалу.

KULZER (НІМЕЧЧИНА)

КІЦ «СТОМАТСЕРВІС», 01025, м. Київ, вул. В. Житомирська, 18-а, 
тел./факс: (044) 278-41-10, 278-59-17, e-mail: stomats@astral.kiev.ua, www.stomatservice.com

Німецька фірма ZL-Microdent представляє 
систему імплантатів ZL-DURAPLANT ТА АТТАЧМЕНИ.
Успіх усієї концепції системи Zl-DURAPLANT базується на за-
стосуванні імплантатів малого діаметра з високоміцного тита-
ну марки TIMEDUR. Імплантати діаметра 2,9; 3,3; 3,5; 3,8; 4,1 
мм і довжиною 9, 12, 15 мм покриті оптимізованим шаром 
оксиду титану TICER та виявляють досконалу остеоіндукцію 
протягом стандартного часу загоювання. Завдяки покриттю 
TICER відбувається швидше та якісніше з’єднання з кістко-
вою тканиною, ніж при використанні імплантатів, які не ма-
ють цього покриття. TIMEDUR – це чистий титан, що підлягає 
спеціальному процесу оптимізації. Завдяки цьому новому 
процесу обробки титану його фізичні властивості порівняно 
з традиційним титаном збільшились удвічі і лежать в основі 
міцності титанового сплаву. З TIMEDUR виготовлені не лише 
менші та тонші імплантати, але й також всі свердла, монтажні 
та хірургічні інструменти. Малий діаметр імплантатів полег-
шує оперативне втручання і лише в окремих випадках вжива-
ють заходів з покращення кісткового ложа. 
СИСТЕМИ АТАЧМЕНІВ ФІРМИ ZL-MICRODENT:
ANKER-SYSTEM 
Екстракоронарні опорні елементи статичної дії, які надійно 
фіксують знімний протез на зубах, що збереглися. Анкерна 
система ZL дозволяє виконувати цікаві та складні конструкції 
двосторонніх протезів на включені та кінцеві дефекти, а та-
кож протезування знімними мостами.
WURZELKAPPEN
Резилентний опорний атачмент-коренева вкладка 4000 вико-
ристовується для утримання і стабілізації знімного протеза.
ROBOLOCK® 
Екстракорональний ригельний замок з нерухомою фіксацією 
рекомендується застосовувати при виготовленні односторон-
ніх та двосторонніх консольних протезів і протезів з двома 
опорами, знімних мостовидних протезів, а також комбінова-
них протезів.
CENTRALOCK II 
Екстракорональне замкове кріплення для виготовлення кон-
сольних протезів і протезів з двома опорами. Пластмасова 
вставка матриці легко регулюється та сприяє м’якому вхо-
дженню протеза на патрицю.
DUOLOCK® 
Рекомендується застосовувати при виготовленні консольних 
протезів та протезів з двома опорами, а також знімних мос-
товидних протезів для пацієнтів з неатрофованим чи слабо-
атрофованим альвеолярним гребенем.
VENTRALOCK® 
Інтракорональне замкове кріплення – застосовується при ви-
готовленні двосторонніх протезів. Його основною перевагою 
є надзвичайно малий розмір. VENTRALOCK має гвинт у патри-
ці, яким можна легко та швидко регулювати силу  фіксації.

ZL-MICRODENT (НІМЕЧЧИНА)

ТОВ «ДЕНТАЛІТ ПЛЮС», 04060, м. Київ, вул. Академіка Щусєва, 12-А
тел.: (044) 440-96-95, (044) 502-68-48, (067) 249-13-39, www.dentalit.com.ua, e-mail: dentalit@ukr.net
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«ІНПРАЙД», м. Запоріжжя, тел \ факс (061) 214-97-98, 220-17-91, 098-08-66-555, 067-709-43-99, www.implife.com.ua email: implife.ukr.net

ImpLife (УКРАЇНА)

Система дентальних імплантатів
ImpLife Solo, Solo Plus
Одноетапний однокомпонентний імплантат. Самонарізні 
імплантати коренеподібної форми з основною різьбою 
перемінного профілю і трьоходовою мікрорізьбою. 
Матеріал: медичний титан. Покриття: Sla-поверхня. 
Діаметр: 3.0мм, 3.5мм, 4.0мм. Довжина: 10мм, 12мм, 14мм. 
Висота ясенної частини: Solo 2,5мм, Solo Plus 4мм.  
Комплектація: подвійна стерильна упаковка – імплантат.  

ImpLife Classic
Двоетапний імплантат з внутрішнім шестигранником.  
Самонарізні імплантати коренеподібної форми з основною 
різьбою перемінного профілю і трьоходовою мікрорізьбою. 
Матеріал: медичний титан. Покриття: Sla-поверхня. 
Діаметр: 3.8мм, 4.3мм, 5.0мм. Довжина: 8мм, 10мм, 
12мм, 14мм. Комплектація: подвійна стерильна упаковка – 
імплантат, гвинт-заглушка. Єдина платформа 2,4мм для всіх 
діаметрів імплантатів системи. 

ОРТОПЕДІЯ 

Всі абатменти комплектуються з титановим фіксуючим гвинтом. 
Абатменти взаємозамінні і підходять до імплантатів усіх діаметрів.

CONNECT (УКРАЇНА)

CONNECT 79060, м. Львів, вул. Княгині Ольги, 99
тел.: (032) 295-55-62, 067-672-99-98, info@connect-implants.com, www.connect-implants.com

АБАТМЕНТИ STAR
Стандартна платформа для імплантатів Star і Star Plus
Розміри: Narrow(4.2мм); Regular(4.8мм);Wide(5.4мм)
Висоти під’ясенної частини: 1.0мм; 2.0мм; 3.0мм; 4.0мм
Кут нахилу: 0°, 15° і 25°
Додатковий асортимент: безплечевий абатмент, абатмент 
з беззольної пластмаси, кульковий абатмент, абатмент для 
гвинтової фіксації, індивідуальний абатмент(складається 
з базової титанової частини і ковпачка з беззольної 
пластмаси). 
Маркування
Цифри на абатментах відповідають висоті під’ясенної 
частини(крок становить 1 мм).

ІМПЛАНТАТИ STAR
Призначення:
Призначений для відновлення поодинокого зуба, часткового 
або повного протезування на імплантатах.
Стандартна платформа: внутрішнє конічне (конус Морзе) та 
шестигранне з’єднання.
Діаметри: 3.5мм; 4.0мм; 4.5мм; 5.0мм
Довжини: 7.0мм; 8.5мм; 10.0мм; 11.5мм; 13.0мм
Примітки: Три боріздки в апікальній частині імплантату 
забезпечують збір кісткової стружки з її подальшим 
ущільненням у нижній третині сформованого кісткового ложа.

ІМПЛАНТАТИ STAR PLUS.
Призначення: 
Призначений для відновлення поодинокого зуба, часткового 
або повного протезування на імплантатах.
Стандартна платформа: внутрішнє конічне (конус Морзе) 
та шестигранне з’єднання
Діаметри: 3.5мм; 4.0мм; 4.5мм; 5.0мм
Довжини: 7.0мм; 8.5мм;10.0мм;11.5мм;13.0мм
Примітки:
Завдяки особливій формі, що повторює анатомічну форму 
кореня зуба і забезпечує кращу початкову стабільність, 
імплантат StarPlus розширює кістковий гребінь і виконує
функцію гвинтового остеотома.

НАБІР ДЛЯ ГВИНТОВОЇ ФІКСАЦІЇ КІСТКОВИХ БЛОКІВ. 
Призначення:
Латеральна аугментація кістки;
Вертикальна аугментація кістки;
3D аугментація та тунельна техніка.
Діаметр гвинтів: 1.0 мм і 1.2 мм;
Довжина гвинтів: 
4.0мм; 6.0мм; 8.0мм; 10.0мм; 12.0мм; 14.0 мм.
Примітка:проводимо курси за темою «Системний підхід до 
аугментації твердих та м’яких тканин».
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MIS (ІЗРАЇЛЬ) MIS (ІЗРАЇЛЬ)

MIS  BIOCOM 
Призначений для відновлення поодинокого зуба, часткового або по-
вного протезування на імплантатах. Гвинтові самонарізні імплантати 
з внутрішнім шестигранником з унікальною широкою структурою 
різьби. Матеріал: Титан. Діаметр, мм: 3,3 / 3,75 / 4,2 / 5,0 / 6,0. 
Довжина, мм: 6 / 8 / 10 /11,5 / 13 / 16.
Супраструктури: Пластикові та пластикові з золотою основою абат-
менти для індивідуального лиття. Абатменти для фіксації на цемен-
ті, кутові (15°, 25° ) та прямі для умовно знімної конструкції, гвин-
тової фіксації, знімної на кулястих атачментах, балка(бар), знімний 
протез з кріпленням Locator (можливий кут 40°).
10 видів естетичних абатментів.
MIS  SEVEN
Призначений для відновлення поодинокого зуба, часткового або 
повного протезування на імплантатах. Cамонарізні імплантати MIS 
Seven спеціально сконструйовані для проведення операцій при різ-
них типах кістки. Їх новий геометричний дизайн включає подвійну 
компресійну різьбу (її товщина змінюється по всій довжині  імплан-
тата), три спіральні канали, що виходять із апекса, мікрокільця на 
шийці імплантата.  Матеріал: Титан.  Діаметр, мм: 3,3 / 3,75 / 4,2 / 5,0 
/ 6,0. Довжина, мм: 6 / 8 /10 /11,5 / 13 / 16. Форми: конічний.Супра-
структури: Пластикові та пластикові з золотою основою абатменти 
для індивідуального лиття. Абатменти для фіксації на цементі, ку-
тові (15°, 25° ) та прямі для умовно знімної конструкції, гвинтової 
фіксації, знімної на кулястих атачментах, балка(бар), знімний протез 
з кріпленням Locator (можливий кут 40°).
10 видів естетичних абатментів.
MIS  UNO 
Призначений для відновлення поодинокого зуба, часткового або 
повного протезування на імплантатах. Титанові гвинтові імплантати 
малого діаметру. MIS UNO призначені для імплантації пацієнтам із 
вузьким альвеолярним гребінем з малою відстанню між сусідніми 
від імплантату зубами в таких зонах, як, наприклад, латеральні різ-
ці верхньої щелепи, різці нижньої щелепи та інші. Матеріал: Титан. 
Діаметр, мм:  3,0 / 3,5. Довжина, мм:  10 / 11,5 / 13 / 16.  Супраструк-
тури: Абатмент є невід’ємною частиною імплантата (моноблок).
UNO NARROW 
Призначений для відновлення поодинокого зуба, часткового або 
повного протезування на імплантатах. Титанові гвинтові імпланта-
ти малого діаметру. MIS UNO NARROW призначені для імплантації 
пацієнтам із вузьким альвеолярним гребнем з малою відстанню 
між сусідніми від імпланту зубами в таких зонах, як латеральні різці 
верхньої щелепи та різці нижньої щелепи. Матеріал: Титан. 
Діаметр, мм:  3,0. Довжина, мм:  10/11,5/13/16. 
Супраструктури: Кулястий атачмент, прямі титанові абатменти.
ТИМЧАСОВІ ІМПЛАНТАТИ MIS
Являє собою опору для тимчасових мостоподібних протезів, на пе-
ріод завершення остеоінтеграції постійних імплантатів. 
Матеріал: Титан. Діаметр, мм:  2,4. Довжина, мм:  10/13.
ОРТОДОНТИЧНІ ІМПЛАНТАТИ MIS
Призначений при ортодонтичному лікуванні. Матеріал: Титан.
Діаметр, мм:  1,6 / 2,0. 
Довжина, мм:  6 / 8 /10  / 12.

КОМПРЕСІЙНИЙ НАБІР
Призначений для створення імплантаційного ложа  в м’якій 
кістці, для закритого синусліфтинга, для розщеплення 
альвеолярного відростка.
Дає можливість створити у відносно м’якій кістці (3 та 4 типів) 
імплантаційне ложе із щільними стінками, що забезпечують 
гарну первинну стабілізацію, а також забезпечують процедуру 
закритого синусліфтингу.
Переваги: Дозволяє уникнути травматичної остеотомії. 
Збільшує щільність кістки в місці підготовки імплантаційного 
ложа. Покращується первинна стабілізація. Постійний і чіткий 
контроль під час роботи. 
До складу набору  входить 7 компресійних насадок: 4 насадки 
з опуклим профілем та 3 - з увігнутим.

ПАРАЛЕЛОМЕТР
Призначений для паралельної установки імплантатів, що 
стоять поруч. Внутрішньоротовий паралелометр Авраамі  
дозволяє імплантологу більш точно визначити місця, а також 
сформувати ложа для двох і більше послідовно розташованих 
імплантатів, обравши оптимальну відстань між ними, нахил та 
паралельність.
Дає можливість паралельної установки одного і більше 
послідовно розташованих імплантатів  при різних відстанях 
між ними у відповідності до різновиду ортопедичної 
конструкції.

ЦЕМЕНТ CROWN SET
Призначений для фіксацції коронок та мостів на імплантатах.
Тривалість цементації 1-а фаза 90-120 с. 2-а фаза 240-300 с. 
Сила компресії 35 МПа. Сила на вигин 28,1 МПа
Модуль еластичності  1500 МПа. Товщина шару  15мкр. 
Розчинність <0.04 мг/см3.
Шприц-змішувач (5 мл), наконечники для змішування (10шт.), 
упаковка листів для змішування.
Цемент володіє унікальним двофазним процесом 
полімеризації. Протягом 90 секунд він досягає стійкої 
гумоподібної консистенції - перша фаза. В цей час його 
надлишки на краях коронки усуваються швидко і просто. 
Настання другої фази забезпечує високу ретенцію коронки, 
але при цьому залишається можливість зняти її з абатмента 
без пошкодження.
Переваги: Формула цементу розроблена на основі останніх 
досягнень в області полімерних гум, завдяки яким цемент 
володіє амортизаційними властивостями і характеризується 
відсутністю смаку і запаху, а також дає можливість зняти 
коронку з абатмента без пошкодження.

ТОВ «КОМПАНІЯ ДЕНТЕК», м. Київ, тел./факс: (044) 498 28 51, моб. (063) 233 55 58, 
e-mail: dentek@i.ua, www.dentek.com.ua
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ТОВ “Витадент, ЛТД” 69063, м. Запоріжжя, вул.Анголенко 14-В
тел. (061)212-22-03, факс: (061)764-24-89, www.vitaplant.com.ua

VITADENT

Призначення:
Система дентальних імплантатів

Основні характеристики:
Матеріал: Титан
Види імплантації: Одно та двоетапова.
Супраструктури: всі Види включаючи методику 
індивідуального литва.
Стерильна упаковка: Так.
Інструмент: Зміцнений титан з кольоровим маркуванням.

Особливості:
Текстурована шийка з мікроріззю, адаптована до маргіналь-
ної резорбції кістки. Коренеподібна форма  поєднує у собі  
переваги циліндричних та конічних імплантів, а спеціально 
розроблена різь імплантів адаптована до пошарової трофіки 
та репаративних властивостей кістки.

Покриття:
Рутил, нанесений на внутрішньокісткову частину імплантатів 
методом анодування додає діелектричних властивостей, які 
аналогічні біоелектричним властивостям кераміки. Сприяє 
прискоренню процеса остеоінтеграції у 1.5-2 рази та знижує 
ризик виникнення запальних процесів у зоні контакту
 імплантата з тканиною. 

Примітки:
Імплантати виготовляются у віповідності до вимог
міжнародного стандарту ISO 5832/3-78.

VITADENT (УКРАЇНА)

 

S&S SСHEFTNER GMBH (НІМЕЧЧИНА)

Протягом 25 років компанія S&S Scheftner є знаком якості 
стоматологічної продукції у Німеччині. Надійність та інновації 
характеризують усю продукцію цієї компанії.
STARBOND NI 
високоякісний сплав на основі нікеля для напікання кераміки.
STARBOND COS 
кобальт-хромовий склад для напікання кераміки не містить 
нікелю та берилію.
MODEL STAR S 
кобальт-хромовий склад для лиття бюгельних протезів.
Starbond Lot  припій для всіх сплавів Starbond. 
ISOGIPS CLASIC
Класичний ізоляційних засіб гіпс-гіпс. Висока економічність 
препарату для забезпечення надійної ізоляції. 
ISOSIL
Універсальний препарат на основі силікону для догляду за 
кюветами, формами для дублювання, артикуляторами та ві-
бростоликами. Препарат ізолює від агресивної дії гіпсів та 
вогнетривких мас. 
HARDENER
Затверджувач для гіпсу. Утворює блискучу та стійку поверхню 
гіпсової моделі.
STUMPFLACK
Компенсаційні лаки для гіпсових моделей. Наноситься рівно-
мірним шаром, не стікає, швидко висихає та легко усувається.
ISOKER-FLUID
Концентрований ізоляційний засіб гіпс-кераміка. 
Надзвичайно економний, ізолює гіпс від усіх керамічних мас. 
Вигорає без залишку, не забарвлює кераміку.
ISOWACHS
Ізоляційний засіб віск-віск, віск-метал, віск-гіпс. 
Має хороші ізоляційні властивості, не містить спирту, не вза-
ємодіє з моделювальними восками. 
O-SPRAY
Калька оклюзійна в спреї. Пропонується червоного та зелено-
го кольорів. Наноситься рівномірним шаром, не стікає, чітко 
виділяє контактні пункти.
ПЕНЗЛИК KOLINSKY
Пензлик для кераміки з натурального ворсу червоної куниці. 
Дуже густий ворс, ворсинки не січуться і не розпушуються. 
Пензлики №6, №8, №10, №12 містять кульки для струшування 
рідини. 
BLACK DIAMOND
Полірувальна паста, що містить алмазну крихту. 
Доцільно використовувати для всіх типів стоматологічних 
сплавів та кераміки. Особливо ефективна для полірування 
переходу метал/кераміка. 
ТИГЛІ КЕРАМІЧНІ ДЛЯ ЛИВАРНИХ МАШИН
Тиглі виготовлені з керамічної маси, яка витримує велику 
кількість плавлінь.

ТОВ «ДЕНТАЛІТ ПЛЮС», 04060, м. Київ, вул. Академіка Щусєва, 12-А
тел.: (044) 440-96-95, (044) 502-68-48, (067) 249-13-39, www.dentalit.com.ua, e-mail: dentalit@ukr.net
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DEGUDENT (НІМЕЧЧИНА)

СПЛАВ BIOSIL F
Biosil F є сплавом на основі кобальту і хрому для виготовлення 
бюгельних стоматологічних протезів методом модельного лиття. 
Відповідає вимогам норм DIN 13912 та іншим національним 
специфікаціям, а також міжнародним стандартам ISO 6871. 
Сплав універсальний в застосуванні для модельного лиття, не 
містить берилію.

DUCERALLOY C
Кобальто-хром-молібденовий сплав для облицювання мостів 
і коронок. Не містить нікелю і берилію. 
Висока біологічна сумісність і відсутність негативного впливу 
на тканини. Висока стійкість до корозії і високих температур, 
значна стійкість до розриву. 
Надійне з’єднання з керамічними масами і подальша 
стабільність. Безпроблемне виготовлення мостів великої 
протяжності сполучних елементів, що приклеюються, 
мостовидних протезів і імплантатів, можливість лазерної 
зварки. Виріб з нового кобальт-хромового сплаву для 
виготовлення металокерамічних конструкцій. 
Цей сплав характеризується високою корозійною стійкістю і 
ідеально пасуючий для кераміки Duceram Plus та Duceram Kiss.

DENTSPLY (ІТАЛІЯ)

MEALLOY
Недорогоцінний сплав для лиття коронок 
і мостоподібних протезів.
Хром-нікель-молібденовий сплав, вільний від берилію. Легко 
піддається литтю, поліруванню і повторній обробці. 
Висока стійкість до корозії і утворенню тріщин завдяки хоро-
шим міцнісним характеристикам. 
Надійне з’єднання з широким спектром керамічних мас і по-
дальша стабільність. 
Безпроблемне виготовлення як поодиноких коронок, так і 
мостоподібних протезів великої протяжності, а також коро-
нок на імплантати. 
Безпечний для зубних техніків і пацієнтів, не чинить негатив-
ного впливу на тканини. 
Наявність висновку СЕС про безпеку для здоров’я і дозвіл до 
застосування сплаву в стоматологічній практиці.

AL DENTE (НІМЕЧЧИНА)

У співпраці з відомими зубними техніками зі всього світу 
фірма Al Dente розробила і виготовила повну лінію високоя-
кісних моделювальних восків і матеріалів для зуботехнічних 
лабораторій. 
FLEXI-DIP 
Еластичний занурювальний віск для отримання досконалих 
гладких воскових ковпачків з оптимальними властивостями 
при обрізанні та фрезеруванні. 
Висока еластичність занурювального воску робить деформу-
вання репродукції неможливим і забезпечує внаслідок цього 
високу точність вилитих коронок. 
Температура для занурювального воску становить 87°С і га-
рантує міцну стінку ковпачка товщиною прибл. 0,35-0,4 мм.
PRO-MOD 
Спеціально розроблений віск для моделювання мостоподіб-
них протезів та коронок, який має досконалі моделювальні 
властивості та найменшу усадку. При моделюванні даним 
воском завжди отримують ідеально гладку поверхню.
ESPRIT  
Цей моделювальний віск досконало зберігає форму і при 
цьому залишається дуже стійким до сколювань та деформа-
цій. Esprit легко піддається обрізці: зберігається дуже гладка 
поверхня. Оклюзійні контакти залишаються точними після 
литва завдяки зниженій внутрішній еластичності воску.
PRO-MOD C 
Цервікальний віск гарантує точність країв і відсутність по-
верхневого натягу.
FIXING WAX 
З’єднувальний віск має мінімальну усадку та не деформує 
конструкцію.
PRO-MOD VKS 
Моделювальний віск для безметалевої кераміки. 
Має хороші моделювальні властивості, вигорає без залишку і 
не забарвлює керамічну масу.
SEKUNDEN
Добре склеює гіпс до гіпсу або гіпс до металу, 
не боїться води. Мінімальний час тужавлення.
СONTACT MARKER
Це рідина, яка містить пігмент для маркування та ідентифі-
кації дефектів у коронках та вкладках. Маркер наноситься 
тонким шаром (3 мікрони), залишає слід на будь-яких мате-
ріалах: гіпсі, металі, пластику. Контактний маркер наносять 
тільки один раз і його можна легко змити водою. 
СOLLOIDALES GRAPHIT
Маркер є розчином графіту для визначення контактних пунк-
тів на металі при фрезерувальних роботах. 
DEBUBBLIZER
Рідина для знежиреня та усування поверхневого натягу.
Препарат знежирює та очищує воскову модель перед залив-
кою вогнетривкої маси.

ТОВ «ДЕНТАЛІТ ПЛЮС», 04060, м. Київ, вул. Академіка Щусєва, 12-А
тел.: (044) 440-96-95, (044) 502-68-48, (067) 249-13-39, www.dentalit.com.ua, e-mail: dentalit@ukr.net

З питань придбання звертайтесь у магазини “Медтехніка” фірми “Крим-Медмаркет”, 
або в інтернет-магазин на сайті www.kmm.com.ua.
“Медтехніка 1” Симферополь, вул. К.Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ “Медтехніка 14” Київ, пр. Перемоги, 20, тел. (044) 498-21-15(20)
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WASSERMANN (НІМЕЧЧИНА) WASSERMANN (НІМЕЧЧИНА)

Першокласна якість, висококваліфікований персонал і , зви-
чайно ж, «Made in Germany» – на основі цих принципів під-
приємство «Wassermann Dental-Maschinen» з моменту свого 
заснування в 1927 році стало одним із найвідоміших світових 
виробників високоякісного обладнання для зуботехнічних 
лабораторій.
ДОЗУВАЛЬНІ ВАГИ DSW-2 І DSW-2/4 K
Гарантоване незмінне співвідношення змішування порошку та 
рідини постійно забезпечує хорошу якість. За допомогою сис-
теми охолодження рідина весь час охолоджується до заданої 
температури. Завдяки цьому пакувальна маса може обробля-
тися у точній відповідності до рекомендацій виробника.
Вібростолики KV-16, KV-26, KV-36 забезпечують ефективне 
рішення за будь-яких вимог. Справжні лідери продажів – ма-
сивні, потужні і стійкі. 
Вакуумні змішувачі Wamix-Comfort, Wamix-Classic – інно-
ваційна техніка та високоефективні компоненти поєднуються 
в одному вакуумному апараті для замішування, що відпові-
дає найвищим вимогам. Незважаючи на компактні розміри, 
потужний мотор для замішування, що не потребує обслуго-
вування, та високопотужний мотор помпи, розрахований на 
максимальне генерування вакууму до 985 мбар, бездоганне 
замішування гіпсу, формувальної маси та силікону без утво-
рення бульбашок повітря. 
ТРИМЕР HSS-88
Найбільш популярний тример Wassermann – неперевершена 
міцність та довговічність. З оптимізованою міцністю та надій-
ністю, залежно від мети застосування може бути оснащений 
всіма дисками, які ми постачаємо. 
ТРИМЕР HSS-99
Ще більш потужний – 1200 W, з великою кількістю обертів та 
збільшеним обрізним диском. Висока кругова швидкість під-
вищує ефективність роботи. Екстравеликий виріз для робочої 
поверхні дозволяє легко та зручно обробляти також і великі 
моделі. Висока технологічність, солідність та наш багаторіч-
ний досвід у виробництві гіпсових тримерів – це основа даної 
прогресивної моделі. 
МІКРОМОТОРИ HSM-50 ТА HSM-40
Просто, надійно, швидко: завдяки мікромоторам HSM-50 та 
HSM-40 Ви отримуєте у своє розпорядження першокласний 
багатофункціональний інструмент для обробки всіх мате-
ріалів, що застосовуються у зуботехнічній лабораторії – від 
пластмаси до оксиду цирконію. При цьому мікромотори без-
доганні: захист від перевантаження, швидкий старт.
ПІСКОСТРУМИННІ АПАРАТИ CEMAT NT 2/3/4
WASSERMANN постачає піскоструминні апарати на 2-3 або 4 
ємності, за допомогою яких можна провести піскоструминну 
обробку будь-яким видом піску. Нова запатентована техноло-
гія забезпечила рівномірний процес обробки, без пульсації, в 
діапазоні 0,5-6 бар. Все це відбувається без руху будь-яких 
деталей та вібрації. Новими є також електропровідні шланги, 
які виключають іскрову ерозію, що забезпечує триваліший 
термін їх експлуатації.

ПАРОСТРУМИННИЙ АПАРАТ WASI-STEAM CLASSIC
Це блискуче рішення, коли місця не достатньо, а вимоги 
високі. Завдяки змінному робочому тиску пари до 5 бар та 
температурою 155 oC апарат забезпечує щадне та швидке, а 
передусім докладне очищення всіх дрібних елементів, осо-
бливо у випадках великих обсягів. 
ПАРОСТРУМИННИЙ АПАРАТ WASI-STEAM 2
Дозволяє забезпечити повний комплекс робіт очистки в лабо-
раторії. Поряд з високим тиском 6 бар та високою температу-
рою 164 oC у процесі чистки, апарат оснащений регулятором 
рівня насичення вологої пари та рівня подачі пари. Найпотуж-
ніший пароструминний апарат з представлених на ринку. 
ПОЛІМЕРИЗАТОР POLYQUICK
Пристрій для будь-якого виду полімеризації у воді під тиском 
і при підвищеній температурі. Час полімеризації можна вста-
новлювати до 59 годин. Максимальний тиск становить 6 бар 
та підтримується на постійному рівні завдяки зворотному 
клапану. Необхідна температура полімеризації встановлю-
ється у межах до 95 oС з п’ятьма рівнями. 
ЗМІШУВАЧ СИЛІКОНУ SIDOMIX
При використанні апарата Sidomix змішування та дозування 
рідкотекучого дублюючого силікону стало подібним до дитя-
чої гри. Лише одним простим натисканням кнопки необхідні 
компоненти у пропорції 1:1 правильно дозуються та змішу-
ються – повністю автоматично, абсолютно гомогенно та без 
утворення повітряних бульбашок. 
ПОЛІРУВАЛЬНИЙ АПАРАТ WP-EX 10
Це бездоганне рішення для першокласного полірування та 
відсмоктування при мінімальній потребі місця. Разом з потуж-
ним, довговічним, короткозамкненим мотором, що не потре-
бує догляду, він також відрізняється потужним і безшумним 
відсмоктуванням – і все це при компактних розмірах. 
ПОЛІРУВАЛЬНИЙ АПАРАТ WP-EX 3000
Полірувальний апарат з регулюванням числа обертів 
від 750 до 6000 об/хв. Гарантує покращені умови роботи. 
Крім того, ми обладнали полірувальний вузол потужнішим від-
смоктувальним пристроєм. Полірувальні апарати  
WP-Ex 2000, WP-Ex 3000 і WP –Ex 10 гарантують першокласне 
полірування. А за рахунок відсмоктуючого пристрою чистоту 
при обробці навіть у дуже маленькій лабораторії. 
ПНЕВМАТИЧНИЙ ПРЕС WW-33
Надійний гідравлічний прес WW-33, який добре себе зареко-
мендував. Для індивідуального пресування, яке відповідає осо-
бливостям матеріалу, від 1 до 3 кювет. Рівномірний робочий 
тиск до 6 т. Сконструйований для щоденного застосування. 
УСТАНОВКА WAPO-EX 
Підкупляє своєю ефективністю. За рахунок окремих камер у 
цій настільній установці можна одночасно проводити опера-
ції з виварювання воску і полімеризації, розраховані з точніс-
тю до хвилини чи градуса.

ТОВ «ДЕНТАЛІТ ПЛЮС», 04060, м. Київ, вул. Академіка Щусєва, 12-А
тел.: (044) 440-96-95, (044) 502-68-48, (067) 249-13-39, www.dentalit.com.ua, e-mail: dentalit@ukr.net
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EDEL-WHITE (ШВЕЙЦАРІЯ)

Ексклюзивний представник в Україні: ТОВ «ДЕНТАЛІТ ПЛЮС», 04060, м.Київ, вул. Ольжича, 35
тел.: (044) 362-12-52, (044) 594-81-26, (067) 404-56-09, 
www.edel-white.com.ua, e-mail: edelwhite@ukr.net

EDEL+WHITE ® - Догляд за здоров’ям та красою зубів. 
    Швейцарська високоякісна лінія продукції з догляду за  ро-
товою порожниною EDEL+WHITE® .
   Розроблена провідними швейцарськими спеціалістами у 
галузі стоматології та виготовлена швейцарською всесвітньо-
відомою фірмою Scanderra GmbH .
  Продукція EDEL+WHITE ® відрізняється найвищим рівнем 
якості і відповідає найсуворішим медичним вимогам Євро-
пейського Союзу. Науково розроблені у швейцарських лабо-
раторіях формули зубних паст EDEL+WHITE®.
ЗУБНА ПАСТА «АКТИВНИЙ ЗАХИСТ ЯСЕН»
Захищає і зміцнює ясна. Унікальна формула пасти містить 
компоненти, що зменшують запалення ясен, зупиняють  їх 
кровоточивість, знижують підвищену чутливість емалі зуба. 
Підтримує природний баланс бактерій у ротовій порожнині і 
попереджує утворення зубного нальоту протягом 12 год.
ЗУБНА ПАСТА «АНТИНАЛІТ + ВІДБІЛЮВАННЯ»
Делікатно і абсолютно безпечно видаляє зубний наліт і плями 
з поверхні зубів (харчові барвники, «наліт курця», кава, чай, 
тощо). Зуби поступово відновлюють природну білизну і блиск 
без пошкодження емалі. Паста має низький індекс абразив-
ності, тому  ідеальна для щоденного використання.
ОПОЛІСКУВАЧ «СВІЖІСТЬ+ЗАХИСТ» 
зі смаком грейпфрута і лайма
Має природну антибактеріальну та протизапальну дію завдя-
ки натуральним екстрактам грейпфрута і лайма. Позбавляє 
від неприємного запаху та захищає зуби і ясна. Містить ак-
тивні іони фтору для надійного захисту від карієсу. Не містить 
спирту та синтетичних антисептиків. Забезпечує довготрива-
лий освіжаючий ефект.
ЩІТКИ «PROFI-LINE» для міжзубних проміжків(6шт.)
Щітки для чищення міжзубних проміжків та стоматологічних 
конструкцій. Найновіша розробка швейцарських стомато-
логів. Високоякісний хірургічний дріт зі спеціальним швей-
царським покриттям. Гнучка шийка. Високоякісна щетина зі 
збільшеною кількістю щетинок. М’яка, антиковзаюча, ергоно-
мічна ручка. Індивідуальний ковпачок для кожної щітки.  
Довготривалі світові наукові дослідження покладені і в осно-
ву зубних щіток EDEL+WHITE®. Швейцарська компанія пропо-
нує найкращу світову щетину, останню розробку науковців у 
стоматологічній галузі. Це революційна ультратонка конусна 
щетина Konex®, діаметр якої  на кінчиках складає лише 
0,02 мм і завдяки чому вона легко проникає у найбільш не-
доступні ділянки. Всесвітньовідома щетина Tynex® з ретель-
но закругленими щетинками, яка не травмує ясна, а навпаки 
дбайливо масажує їх. Та  абсолютно унікальна інноваційна 
відбілююча щетина Pedex® з технологією вбудованих іонів.
Все для здоров’я Ваших зубів від швейцарських фахівців. WWW.DENTIST.UA

КОНСУЛЬТАЦІЇ СТОМАТОЛОГІВ 
ONLINE




