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Војни осигураници са упутом изабраног лекара 
могу доћи на преглед сваког радног дана од 
7.30 – 15.00h  без заказивања.
Цивилни осигураници који сами сносе трошкове 
лечења могу се јавити сваким радним даном од 
7.30 – 15.00h и од понедељка до среде од 15.30 – 
19.30h. 

КОЛИКИ ЈЕ ВЕК ТРАЈАЊА ИМПЛАНТАТА?
ПОД УСЛОВИМА ДА ПАЦИЈЕНТ ДОЛАЗИ НА РЕДОВНЕ КОНТРОЛЕ 
И ДОБРО ОДРЖАВА ОРАЛНУ ХИГИЈЕНУ ВЕК ТРАЈАЊА САМОГ 
ИМПЛАНТАТА ЈЕ СКОРО НЕОГРАНИЧЕН. УГЛАВНОМ СЕ МОРА 
ЗАМЕНИТИ ПРОТЕТСКИ РАД НА ИМПЛАНТАТИМА.
ДА ЛИ СЕ МОЖЕ ДЕСИТИ ДА ИМПЛАНТАТ НЕ УСПЕ?
ДА, МОЖЕ. ИАКО ЈЕ ПРОЦЕНАТ УСПЕХА ИМПЛАНТАТА ВЕЛИКИ, 
У МАЛОМ БРОЈУ (ИСПОД 5%) СЕ ДЕШАВА НЕУСПЕХ 
ИМПЛАНТАЦИЈЕ. УГРАДЊА СЕ У ТОМ СЛУЧАЈУ СКОРО УВЕК 
МОЖЕ ПОНОВИТИ.
КОЛИКО ИМПЛАНТАТА СЕ МОЖЕ УГРАДИТИ У ЈЕДНОМ 
ХИРУРШКОМ ЗАХВАТУ И ДА ЛИ  ТО БОЛНО?
У ЗАВИСНОСТИ ДА ЛИ НЕДОСТАЈЕ САМО ЈЕДАН ИЛИ СВИ ЗУБИ У 
ЈЕДНОМ ЗАХВАТУ МОЖЕ СЕ УГРАДИТИ ОД 1 ДО 6-8 
ИМПЛАНТАТА. ОПЕРАЦИЈА СЕ РАДИ У ЛОКАЛНОЈ АНЕСТЕЗИЈИ И 
ПОТПУНО ЈЕ БЕЗБОЛНА, А ПОСЛЕ ОПЕРАЦИЈЕ СЕ МОГУ ЈАВИТИ 
УМЕРЕНИ БОЛОВИ КОЈИ СЕ ВЕОМА УСПЕШНО СУЗБИЈАЈУ 
УПОТРЕБОМ НЕКОГ АНАЛГЕТИКА КОЈИ НЕ СМЕ БИТИ НА БАЗИ 
АСПИРИНА.
ДА ЛИ СЕ ЗА СВАКИ ЗУБ КОЈИ НЕДОСТАЈЕ МОРА УГРАДИТИ 
ИМПЛАНТАТ?
НЕ, УГРАЂУЈЕ СЕ ОНОЛИКИ БРОЈ ИМПЛАНТАТА КОЈИ ЈЕ 
ПОТРЕБАН ДА СЕ НАПРАВИ АДЕКВАТАН ПРОТЕТСКИ РАД.
КОЈЕ СУ КОМПЛИКАЦИЈЕ ИМПЛАНТАЦИЈЕ?
ВЕЋИНА ПОЈАВА ПОСЛЕ УГРАДЊЕ У СМИСЛУ БОЛОВА И ОТОКА 
СУ ПРОЛАЗНЕ У РОКУ ОД 7-10 ДАНА. УКОЛИКО ПОСТОЈИ 
УТРНУЛОСТ ДЕЛА ВИЛИЦЕ У КОЈУ ЈЕ УГРАЂЕН ИМПЛАНТАТ МОРА 
СЕ НАЋИ УЗРОК И СПРОВЕСТИ ОДРЕЂЕНА ТЕРАПИЈА. НАЈЧЕШЋА 
КОМПЛИКАЦИЈА ЈЕ ЗАПАЉЕЊЕ ТКИВА ОКО ИМПЛАНТАТА  
(ПЕРИИМПЛАНТИТИС) КОЈЕ, АКО СЕ ОТКРИЈЕ НА ВРЕМЕ, НЕЋЕ 
ИМАТИ НИКАКВИХ ПОСЛЕДИЦА. НАЈТЕЖА КОМПЛИКАЦИЈА ЈЕ 
НЕУСПЕХ ОДН. ГУБИТАК ИМПЛАНТАТА. МОЖЕ ДОЋИ И ДО 
КОМПЛИКАЦИЈА НА САМИМ ПРОТЕТСКИМ РАДОВИМА (ПУЦАЊЕ 
КЕРАМИКЕ, ПРЕЛОМ ПРОТЕЗЕ И СЛ.) АЛИ СЕ ОНЕ У ОСНОВИ 
ЈЕДНОСТАВНО РЕШАВАЈУ ЊИХОВОМ ПОНАВНОМ ИЗРАДОМ.
КАКО ПРЕПОЗНАТИ УПАЛУ ТКИВА ОКО ИМПЛАНТАТА?
МЕКА ТКИВА ОКО ИМПЛАНТАТА И КРУНИЦЕ ЗУБА СУ ЦРВЕНА И 
БОЛНО ОТЕЧЕНА И  КРВАРЕ НА НАЈМАЊИ ДОДИР, А ОСЕЋА СЕ 
НЕПРИЈАТАН ЗАДАХ ИЗ УСТА.



Циљ модерне стоматологије је да поврати 
нормалну функцију жвакања, говора, естетског 
изгледа, здравља и комфора без обзира на 
атрофију, обољење или повреду стоматогнатог 
система.
Шта је дентални имплантат?
Дентални имплантат је конструкција која се 
уграђује у виличну кост, а служи као надокнада 
изгубљеног зуба и као основа будућег протетског 
рада (крунице, моста или протезе). Имплантати 
су углавном израђени од високо чистог титана и 
облика су корена зуба са различитим 
промерима, дужинама и навојима. Састоје се из 
тела имплантата који се уграђује у виличну кост 
и носача који служи за фиксирање вештачке 
крунице или протезе.

 

Имплантати се уграђују у случајевима губитка 
једног, више или свих зуба, уз поштовање 
медицинских и стоматолошких индикација и 
контраиндикација. 
У медицинске контраиндикације спадају  тежа 
обољења срца и крвотока, нека ендокрина 
обољења (тежи облици шећерне болести), 
поремећаји имуног система, генерализована 
обољења коштаног и везивног ткива, 
психијатријска обољења, тешка никотинска 
зависност, наркоманија и слично.

 
 

Стоматолошке одн. локалне контраиндикације 
обухватају сва акутна обољења коштаних и 
меких ткива усне дупље, недовољну количину 
кости на месту уградње, неповољне односе горње 
и доње вилице, ноћно шкрипање зубима, лоше 
одржавање оралне хигијене.
Избор пацијента за уградњу имплантата  врши се 
после одређених дијагностичких процедура у 
које спадају:
-клинички преглед којим се установљава стање, 
број и распоред  преосталих зуба, стање безубих  
коштаних гребена вилица,  међусобни однос 
вилица
-рендгенолошка анализа којом се мери дебљина 
(хоризонтална димензија) и висина (вертикална 
димензија ) кости у регијама уградње 
-доношење плана лечења који се пацијенту 
саопштава на конзилијарном прегледу.

У току прве године после уградње потребне су 
контроле на свака три месеца од предаје 
протетског рада, а затим на сваких шест месеци. 
Пацијенту се саветује добро одржавање оралне 
хигијене што је један од главих предуслова за 
успех имплантације. 

У том смислу на располагању су: зубне четкице 
(чврсте, средње и меке), зубни конац, четкице са 
интерденталним наставком, средства за 
испирање уста на бази хлор-хексидина или 
биљних препарата са израженим 
противзапаљенским ефектом. Лоше одржавање 
оралне хигијене доводи прво до упале меких 
ткива око имплантата. Уколико се не лечи, ово 
стање прелази у тзв. периимплантатис који може 
да доведе и до губитка имплантата и представља 
обољење и коштаних и меких ткива у околини 

имплантата и лечи се искључиво хируршки.
Пре уградње имплантата  потребно је извршити 
све потребне припреме  у смислу лечења 
кариозних и пародонтопатичних зуба, 
екстракције зуба, као и одржавати оптималну 
оралну хигијену. По могућности престати са 
пушењем. 
На дан операције узима се профилактичка доза 
антибиотика. Уколико се очекује појава 
постоперативног отока могуће је дати средства 
за њихово спречавање.
Оперативни захват се изводи у локалној 
анестезији у амбулантним условима.
Имплантати се могу уграђивати  двофазно и 
једнофазно. 
Двофазна уградња подразумева два хируршка 
захвата: у првом се имплантат поставља у 
виличну кост, прекрива слузокожом и у другом 
захвату се открива и припрема за протетски рад, 
док једнофазном уградњом друга хируршка 
интервенција није потребна. Шавови се скидају  
седам дана после операције. Протетски радови 
почињу најмање после три до четири месеца. 
Првенствени циљ 
имплантације је 
израда фиксног 
протетског рада 
(крунице или 
моста). Међутим, у 
о д р е ђ е н и м 
случајевима на 
имплантатима се 
израђују протезе 
које пацијенти могу 
да скидају, али које 
су у устима потпуно 
непокретне и 
стабилне.

“Након дужег времена, јер тако процес рада 
захтева, данас када сам добио нове зубе 
једино што могу рећи за цео овај колектив, 
без икаквог изузетка је једно велико, боље 
рећи превелико ХВАЛА.”


