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Implantologia - rozwigzanie na miare
potrzeb medycznych. Problematyka
podejmowania decyzji przez pacjentdw
implantologicznych

Implantology — solution that addresses the
medical needs. Making decisions process
by implantology patients.
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Streszczenie

Dzisiejsza medycyna odpowiada na pytania rynku ustug stomato-
logicznych niezwykle szybko. Co to sg implanty? Jakie dajq korzysci
pacjentom w poréwnaniu z innymi rozwigzaniami? Lekarze stoma-
tolodzy doskonale rozumiejg powyzsze kwestie i potrafig odpowiedzie¢
na tak postawione pytania niezwykle szeroko.

Przekonanie o walorach, jakie niesie za sobg implantologia jest dla
wielu lekarzy istotnym odkryciem, dla kolejnych - kluczowq praktyka,
dla jeszcze innych - medyczno-finansowgq opcja do zaproponow-
ania pacjentowi. Wydaje sie nawet, ze sprzedaz rozwigzan stoma-
tologicznych o wysokiej zywotnosci jest dziataniem, ktére moze by¢
problematyczny dla wielu lekarzy - nie tylko implantologéw. Przede
wszystkim dlatego, ze lekarz musi przekonac¢ swojego klienta (pacjen-
ta) do wydania pewnej sumy pieniedzy, a wiec do inwestycji w swoje
zdrowie.

Implantologia — istotne odkrycie

Stomatologia stoi w tej chwili w obliczu intensywnego rozwoju
leczenia implantologicznego. Dla lekarzy specjalizujacych sie
w tej dziedzinie to prawdziwe wyzwanie; konieczne jest bowi-
em posiadanie odpowiedniego poziomu wiedzy teoretycznej
i praktycznej popartej procedurami implantologicznymi i pro-
tetycznymi. Mozna to osiaggna¢ w ramach szkolenia podyplo-
mowego, bowiem do tej pory teoria i praktyka implantologiczna
nie stanowig na uczelniach oddzielnego przedmiotu. W efekcie
lekarze stomatolodzy oferujac rehabilitacje implantoprotetyczng
maja szanse zapewni¢ swoim pacjentom poprawe jakosci Zycia
na niespotykanym do tej pory poziomie. Czasami jednak ta fas-
cynacja mozliwosciami leczenia podsycana wieloma samymi
pozytywnymi informacjami ptyngcymi od producentéw i dil-
erow, moze stworzy¢ -szczegolnie u stomatologdw o niewielkim
doswiadczeniu klinicznym- wrazenie, ze implantologia stomato-
logiczna jest panaceum, a nie alternatywa.

Implantologia — kluczowa praktyka

Wielu dentystéw po zapoznaniu sie z mozliwosciami, jakie oferuje
implantoprotetyka postanawia wprowadzi¢ ten sposob lecze-
nia do codziennej praktyki, czesto jako uzupetnienie juz dobrze
funkcjonujacej endodoncji. Te dwie dziedziny stomatologii na
pozdr wykluczajace sie, dobrze sie jednak ze sobg uzupetniaja.
Decydujace zdanie w okredleniu, czy dany zab da sie uratowac
Czy tez najwiasciwszym postepowaniem bedzie zastapienie go
implantem, ma endodonta. Jesli jednak implantologia ma byc
wiodaca specjalnoscia praktyki stomatologicznej bad? jej istot-
nym uzupetnieniem, konieczne bedzie zastanowienie sie, jakimi

Abstract

In nowadays, medicine responds to the questions of dental services
market extremely fast. What are the implants? What are the benefits
for patients with comparison to other solutions? Dentists perfectly
realize above issues and are able to answer these questions incred-
ibly widely.

Belief in the values of implantology is a relevant discovery for many
doctors, for anothers - crucial practice, and for others - medical-
financial offer option for the patient. It seems that the sale of dental
solutions of high vitality is an action which can be problematic for
many doctors - not only implantologists. One of the major reasons
is that the doctor must persuade the patient (client) to spend some
amount of money, therefore to the investment in his/her health.
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sposobami da sie to osiggnac. Kluczowymi elementami bedzie
oczywiscie uzyskanie odpowiednich umiejetnosci, zorganizow-
anie skutecznego sposobu pracy porzadkujacego caty proces lec-
zenia, wyposazenie praktyki w niezbedny sprzet oraz odpowiedni
system lub systemy implantologiczne. Poniewaz celem pacjenta
nie jest posiadanie implantu, a odbudowanej korony, wiec po
jego udanej osseointegracji lekarz bedzie musiat zwrdci¢ baczng
uwage na swoje umiejetnosci w zakresie artykulacji, okluzji i pro-
tetyki. Sprawne poruszanie sie w tej tematyce w przypadku im-
plantoprotetyki jest kluczowe.

7 jednej strony spefnienie wszystkich wymogow moze by¢
trudne, z drugiej jednak, czasy,
kiedy ta dziedzina stomatologii
opierafa sie wylacznie na
doswiadczeniu lekarza, dawno
minety. Dostep do doktadnej
diagnostyki pacjenta opartej
na tomografii komputerowej
staje sie powoli standardem,
przektada sie na sukces klinic-
zny i podnosi jakos¢ leczenia.

Postep w  zakresie  opro-
gramowania komputerowego
pozwala na podstawie skandw
z  tomografu  komputer-
owego przeprowadzi¢ petng
wizualizacje  okolicy  zabie-
gowej pod katem chirurgicznym i protetycznym oraz przenies¢
plan leczenia na model stereolitograficzny na bazie ktérego
wykonywany jest szablon wykorzystywany do prawidtowego
wprowadzenia wszczepdw. Oczywiscie lekarz byt i bedzie
najwazniejszym ogniwem, a wszystkie udogodnienia tylko
usprawniajg jego dziatanie.

Implantologia — decyzja medyczno-finansowa

Czesto spetnienie opisanych wczesniej wymagan przekracza
mozliwosci gabinetéw ogolnostomatologicznych. Obecnie na
rynku dostepnych jest ponad 220 systeméw implantologicznych
(a liczba ich stale rosnie) wytwarzanych przez 80 producentdw.
Tak wielka réznorodnos¢ wymaga studiowania fachowego
pismiennictwa, aby lekarz mdgt sie zorientowac sie w rodzajach
powierzchni wszczepdw, ich geometrii czy ilosci i rodzajach kom-
ponentow protetycznych.

Dostosowanie lokalu, duze naktady finansowe, czas jaki trzeba
poswieci¢ na nauke, wdrozenie systemdw zarzadzania praktyka
implantologiczng i wyszkolenie personelu pomocniczego, w
koncu predyspozycje psychiczne lekarza moga stanowic istotng
bariere utrudniajacq poszerzenie oferty o leczenie implantolog-
iczne.

Pacjent, bez oparcia w lekarzu, majac mozliwosci wyboru sposréd
dostepnych rozwigzan, nie zawsze potrafi podja¢ wiasciwg dla
siebie decyzje. Kupowanie ustugi implantologicznej stwarza
pacjentowi problem decyzyjny natury medyczno-finansowej.
Naturg tego problemu sg dwie kategorie znane w ekonomii i
zarzadzaniu jako gtéwne, determinujace tzw. alokacje zasobdw:
czasochfonnos¢ i kapitatochtonno$¢ danego rozwigzania. Jesli
korzyscidla pacjenta beda miaty — w jego odczuciu — wartosc taka,
ktéra bedzie wyzsza od koniecznych do poniesienia nakfaddw,
pacjent podejmuje decyzje: ,tak, kupuje — jest mi to naprawde
potrzebne".

Klient - pacjent implantologiczny, bez solidnego wsparcia wiedzg
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przekazang przez lekarza implantologa, nie bedzie w stanie podjac
decyzji o rozwigzaniu, takim jak implant. | tak, zamiast: tak, kupuje
— jest mi to naprawde potrzebne” pozostanie tylko: ,moze mi sie
to kiedys przydac” (odroczenie w czasie) albo ,innym razem — jak
bede miat wiecej gotowki” (odroczenie w pienigdzu). Wsparcie
lekarza, rozwianie przez niego watpliwosci, poszerzenie wiedzy
pacjenta, skuteczne i rzeczowe przedstawienie argumentdw me-
dycznych i przyczynowo-skutkowych za rozwigzaniem implanto-
logicznym moze przyspieszy¢ decyzje pacjenta ,na tak’.

Podejmowanie decyzji przez klientow -
pacjentow.

\ ‘ Pacjent implantologiczny jest

\ pacjentem trudnym, nie tylko
z  perspektywy — medyczne].
Rozwiazania w obszarze implan-
tologii sg w odczuciu pacjenta-
klienta czaso- i kapitatochtonne.
Czasen obawy dotyczg bolu
podczas zabiegu, mozliwosci
komplikadji, chwilowego
wyfaczenia z  codziennej
aktywnosci  zawodowej  wiec
decyzia podejmowana przez
pacjenta-klienta jest bardziej
Swiadoma, znacznie rzadziej
spontaniczna. Pacjent-klient
stara sie podejmowac decyzje
0 implancie w oparciu o dostepng mu wiedze i finanse. Jesli
Zrédto wiedzy (np. lekarz) dostarczy mu takich argumentdw,
ktdre sprawig, ze klient-pacjent bedzie pragnat implantu, zacznie
uktada¢ droge ku pienigdzom, ktére pomogg mu sfinansowac
rozwigzanie zaproponowane przez lekarza. Co istotne, dotyczy to
pacjentdw z réznymi mozliwosciami finansowymi.
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Aby decyzja podejmowana przez pacjenta implantologicznego

pokrywata sie z wizjg medyczna, warto pamietac, ze :

1. wrozmowie z pacjentem, poszerzajac jego wiedze o implan-
tologii, mozna poréwnac korzysci zakupu implantu (. za-
biegu implantologicznego) do innego, o charterze inwesty-
cyjnym, ktory jest jednoczesnie dla pacjenta zrozumiaty
i w ktérym najprawdopodobniej ma juz doswiadczenie (np.
samochad, sprzet kuchenny, drogie meble, wycieczka egzo-
tyczna);

2. nie wszyscy klienci kupujg od razu — pamietajmy, ze wérdd
naszych pacjentdw sg tzw. liderzy rynkowi, ktérzy s3 test-

erami i opiniodaw-
cami dla szerszej grupy
spotecznej - wiec

zaledwie mafa  czesc
pacjentéw  podejmuje
ryzyko zakupu, a pozos-
tali poczekajg na opinie z
rynku (np. z kregu znajo-
mych i rodziny);

3. pagjenci implanto-
logiczni wahajg  sie
rowniez  z  powodu
odroczonych  efektéw
rozwigzania  implanto-
logicznego (implant =
dtuga zywotnos¢, ktdrg
sprawdza sie z biegiem
lat), a takze z powodu
nieznanych skutkow
we wiasnej jamie ust-
nej (ciezko  pacjen-
towi wyobrazi¢  sobie
doktadny obraz implantu w jamie ustne));

4. wsrdd motywow  psychologicznych, dla ktdrych klienci
decydujg sie na zakup, mozna wyrézni¢: nowosc, komfort,
bezpieczeristwo, pienigdz, dume i sympatie. Nigdy nie
mozna powiedzie¢, ktdrymi sposrdd tych szesciu motywow
kieruje sie pacjent implantologiczny — moze jednym (np.
dumg), a moze czterema jednoczesnie (np. duma, wysoka
ceng, komfortem i sympatig do specjalisty) — dobrze wiec,
jeslilekarz w rozmowie z pacjentem odniesie sie do kazdego
Z sze$Ciu motywow.

Zalecenia w doradzaniu pacjentom implanto-
logicznym.

Zalecajagc  sposOb  postugiwania  sie  przez  stomatologow

dostepnym jezykiem i wiasciwymi metodami przekonania

pacjenta do rozwigzan implantologicznych, warto szczegdlnie
skupic sie na kierunkach o pozytywnym oddzwieku. Proponuje
sie, aby:

e zestawic pacjentowi obiektywna wiedze na temat alternaty-
wnych rozwigzan ze wzgledu na 3 kryteria: CENE, TRWALOSC,
ESTETYKE lub inne, wazkie z medycznego punktu widzenia;

e porozmawia¢ o kierunku decyzji (,raczej na tak’, czy ,rac-
zej na nie"), a dopiero potem skupiac¢ sie na problemach i
zastrzezeniach, jakie tkwig po stronie klienta-pacjenta;

e nie osgdzac z gory i nie zaklada¢, ze dany pacjent nie pr-
zyjmie rozwiagzania implantologicznego (np. ,bo nie sta¢ go
na to") — ludzie kupujg inaczej rozwigzania dtugofalowe (jako
inwestycje na dtuzej), a inaczej produkty i ustugi pierwszej
potrzeby;

e poswieci¢ calg konsultacje / wizyte pacjenta wytacznie na
rozmowe;

e zalozy¢, Ze nie wszystkie rozwigzania sg dla wszystkich do-
bre — nie kazdy pacjent jest pacjentem implantologicznym

. O™

— jesli trzeba przeprowadzi¢ 10 rozméw o implantach, jako
potencjalnym rozwiazaniu, aby docelowo przekona¢ 3 os-
oby — widocznie tak rozktada sie statystycznie decyzyjnosc¢
pacjentéw danego lekarza; trzeba przyja¢ to za standard,
i nie zniechecac sie do kolejnej konsultacji w kierunku im-
plantologii;

e 7zatozy¢, Ze kazdy pacjent ma trzy podstawowe obiekcje:
,a ile to bedzie kosztowac?", ,czy zabieg wigze sie duzym
bolem?” oraz jak dtugo to bedzie trwato?" i przygotowac so-
bie wczesniej odpowiedzi i czas na ich udzielenie.
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