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Moja przygoda ze stomatologią rozpoczęła się wraz z podjęciem 
studiów na Wydziale Lekarskim Oddziału Stomatologicznego Ślą-
skiej Akademii Medycznej. Już podczas trwania studiów odkryłem 
w sobie dużą pasję do chirurgii stomatologicznej, co zaowocowa-
ło aktywnym udziałem w pracach Studenckiego Koła Naukowe-
go, które działało w ramach i Katedry i Kliniki Chirurgii Szczękowo-
-Twarzowej w Zabrzu. Po ukończeniu studiów w 1992r. podjąłem 
pracę w w/w klinice, co umożliwiło mi dalsze pogłębianie swojej 
wiedzy i ciągłe zdobywanie cennego doświadczenia z dziedziny 
chirurgii stomatologicznej. I stopień specjalizacji ze stomatologii 
ogólnej otrzymałem pięć lat później. Następnie przyszedł czas na 
podniesienie kwalifikacji z zakresu implantologii stomatologicz-
nej. Pogłębianie mojej wiedzy w tej dziedzinie, rozpoczęło się od 
przygotowań do egzaminu Fellowship ICOI/DGOI/PSI. Egzamin 
ten umożliwia otrzymanie bardzo ważnego certyfikatu zawodo-
wego i mobilizuje do pokuszenia się o uzyskanie tytułu Diploma-
te ICOI, Ekspert ds. implantologii stomatologicznej PSI. Wszystkie 
egzaminy są wieloetapowe i wymagają solidnej wiedzy i pracy na 
długo przed przystąpieniem do samego egzaminu. Należy zebrać 
dostateczną ilość przypadków, a tym samym udowodnić swoje 
umiejętności i doświadczenie. Egzamin Fellowship, jako jeden  
z pierwszych dentystów w Polsce, zdałem w roku 2004, a trzy lata 
później przystąpiłem do egzaminu Diplomate. Kontynuowałem 
swoją naukę na Uniwersytecie im. J. W. Goethego we Frankfurcie 
nad Menem co zaowocowało ukończeniem Curriculum Implan-
tologicznego w 2012 r. Leczenie implantologiczne wymaga du-
żej wiedzy i umiejętności, których potwierdzeniem są certyfikaty  
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i odbyte szkolenia. Medycyna jest dyscypliną, w której niemal każ-
dego roku pojawiają sią nowe zjawiska czy też techniki, dlatego 
uważam, że ciągłe podnoszenie swoich kwalifikacji jest czymś nie-
zbędnym do osiągnięcia sukcesu i satysfakcji z wykonanej przez 
nas pracy. 
Do egzaminu Diplomate przystąpiłem podczas Konferencji Pulp 
Fiction, 6 grudnia 2007 roku w Jachrance. Wraz ze mną zdawało 
jeszcze 5 lekarzy, którzy spełniając wymogi przedegzaminacyjne 
zostali zakwalifikowani do egzaminu. W komisji zasiadał dr Scott 

Ganz jako przedstawiciel ICOI oraz dr Mariusz Steigmann z ramie-
nia DGOI i dr Mariusz Duda, jako prezydent PSI.
Jednym z wybranych przeze mnie przypadków prezentowanych 
podczas egzaminu Diplomate była pacjentka w wieku 60 lat, któ-
ra zgłosiła się do konsultacji w celu uzupełnienia braków zębo-
wych w żuchwie. Podczas badania klinicznego, uzębienia własne-
go nie zakwalifikowano do odbudowy protetycznej, ze względu 
na zmiany okołowierzchołkowe i stany zapalne oraz rozchwianie 
II/III stopnia. Zaproponowano leczenie implantoprotetyczne.  
Po dokładnej diagnostyce RTG, na podstawie badania CBCT za-
planowano usunięcie zębów 33 ‒ 43. Na podstawie planowania 
w programie SimPlant zaplanowano wprowadzenie 4 implantów 
i odtworzenie funkcji narządu żucia za pomocą protezy przykrę-
canej do 4 wszczepów, zgodnie z protokołem Ledermana.
Zabieg przebiegł bez żadnych komplikacji, po usunięciu zębów 
odczekano 2 tygodnie i następnie, z cięcia na szczycie wyrostka 
odpreparowano płat śluzówkowo-okostnowy i wprowadzono  
4 implanty BEGO Semados o platformie 3,75 i długości 11 mm  
w pozycjach 34,32,42,44. Wszystkie implanty zostały osadzone 
z siłą dynamiczną przekraczającą 35 Ncm. Założono szwy nie-
resorbowalne i pobrano wycisk masą Impregum metodą łyżki 
otwartej. Tydzień po zabiegu osadzono protezę przykręcaną.  
Po 3 miesiącach protezę zdjęto w celach higienizacyjnych. 
Stwierdzono prawidłowe dziąsło brzeżne wokół implantów i brak 
zalegania pokarmu pod płytą protezy.
Pacjentka w trakcie wizyt kontrolnych nie podawała żadnych do-
legliwości bólowych i była usatysfakcjonowana z zaproponowa-
nego rozwiązania protetycznego. 
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