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УВОД

Ар тро пла сти ка је хи рур шки по сту пак ко јим 
се по но во ус по ста вља без бол на по кре тљи-
вост згло ба уз очу ва ње ње го ве ста бил но-
сти. Пр ве опе ра ци је ово га ти па из ве де не су 
још сре ди ном де вет на е стог ве ка, ис кљу чи-
во код осо ба с ан ки ло зи ра ним згло бо ви ма 
раз ли чи те ети о ло ги је [1]. Су шти на хи рур-
шке тех ни ке је у об ра ди зглоб них по вр ши-
на, њи хо вом раз два ја њу и уме та њу раз ли-
чи тих ма те ри ја ла ко ји ма се спре ча ва по нов-
но фор ми ра ње фи бро зне или ко шта не ан-
ки ло зе. У по чет ку су као уме ци ко ри шће ни 
ауто тран сплан та ти (ко жа, пот ко жна маст, 
фа сци је, ми ши ћи, зглоб на кап су ла), по том 
хе те ро тран сплан та ти (свињ ска бе ши ка), да 
би по чет ком два де се тог ве ка Смит-Пе тер-
сен (Smith-Pe ter sen) за по чео при ме ну ста кла 
и ба ке ли та [2]. На ве де ни ма те ри ја ли су, упр-
кос по чет ном ен ту зи ја зму, би ли не до вољ но 
ефи ка сни, а оби ми по кре та у згло бу су се 
вре ме ном дра стич но сма њи ва ли или је до-
ла зи ло до ло мље ња умет ка. Ве ли ки по мак у 
хи рур ги ји ку ка до го дио се 1938. го ди не, ка да 
је Смит-Пе тер сен по чео да ко ри сти ле гу ру 
ко бал та, хро ма и мо либ де на, ко ја је на зва на 
ви та ли јум [2]. Овај ма те ри јал чи нио је пр ву 
ле гу ру ме та ла ко ја ни је иза зи ва ла ре ак ци ју 
од ба ци ва ња им план та та у људ ском ор га ни-
зму. Исте го ди не, Фи лип Вајлс (Phi lip Wi les) 
у Лон до ну оба вио је пр ву опе ра ци ју то тал не 
ало ар тро пла сти ке ку ка код шест осо ба обо-
ле лих од Сти ло ве (Still) бо ле сти. Он је упо-
тре био аце та бу лар ну и фе мо рал ну ком по-
нен ту од нер ђа ју ћег че ли ка и фик си рао их 
за кост за врт њи ма и пло чом [2].

Ре во лу ци о нар ни ис ко рак у раз во ју хи рур-
ги је ку ка ве зу је се за по ја ву сер Џо на Чарн-
ли ја (John Charn ley) и ње го вог кон цеп та ар-
тро пла сти ке сла бог тре ња ше зде се тих го-
ди на два де се тог ве ка. Он је зна чај но сма-
њио преч ник гла ве фе мо рал не ком по нен те 
и увео у ши ро ку упо тре бу по ли ме тил ме та-
кри лат, као ве зу ју ће сред ство про те зе и ко-
сти [1, 2]. Упр кос стал ним по бољ ша њи ма на 
по љу ди зај на им план та та, ма те ри ја ла од ко-
јих је на пра вљен и на чи на ње го ве фик са ци-
је, мно ги прин ци пи ко је је по ста вио Чарн-
ли и да ље се при ме њу ју. Ипак, упо тре ба по-
ли ме тил ме та кри ла та се вре ме ном зна чај но 
сма њи ла. Тре нут но се ак ту ел ни кон цепт то-
тал не ало ар тро пла сти ке ку ка углав ном за-
сни ва на би о ло шком ура ста њу им план та та 
у људ ски ор га ни зам, што усло вља ва ње гов 
по се бан из глед, упо тре бу но ви јих, али и све 
ску пљих ма те ри ја ла, као и дру га чи је хи рур-
шке тех ни ке [3, 4].

ИНДИКАЦИЈЕ И КОНТРАИНДИКАЦИЈЕ

Упр кос чи ње ни ци да је то тал на ало ар тро-
пла сти ка ку ка јед на од нај че шћих опе ра ци ја 
у са вре ме ној ор то пе ди ји, ин ди ка ци је за ње-
ну при ме ну и да ље ни су пот пу но ја сне [5]. 
Из ве сно је да су пра ви кан ди да ти за овај хи-
рур шки за хват бо ле сни ци с огра ни че ним 
и бол ним по кре ти ма у згло бу ку ка, ра ди о-
граф ским зна ци ма ар тро зе и бо ле сни ци код 
ко јих су све мо гућ но сти кон зер ва тив ног ле-
че ња ис цр пље не. Иако се сви на ве де ни па-
ра ме три мо гу број ча но ис ка за ти (ме ре њем 
при ли ком кли нич ког пре гле да, ко ри шће њем 
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упит ни ка), ин ди ви ду ал на про це на са мог хи рур га је и 
да ље ве о ма ва жан еле мент по ста вља ња ин ди ка ци је. 
Ова кав су бјек ти ван при ступ је још из ра же ни ји и до-
би ја на зна ча ју уко ли ко је осо ба мла ђе жи вот не до би, 
ве ћих жи вот них по тре ба и прох те ва [6]. У том слу ча-
ју по треб но је раз мо три ти не ке дру ге, ма ње огра ни ча-
ва ју ће хи рур шке за хва те, ко ји ма ће се то тал на ало ар-
тро пла сти ка ку ка зна чај но вре мен ски од ло жи ти, али 
ни ка ко на ште ту сва ко днев них ак тив но сти бо ле сни-
ка. По себ ну па жњу тре ба обра ти ти на осо бе ле че не 
од раз вој ног по ре ме ћа ја ку ка, Лег–Кал ве–Пер те со ве 
(Legg–Calvé–Pert hes) бо ле сти или скли зну ћа гла ве бут-
не ко сти [7-10].

То тал на ало ар тро пла сти ка ку ка се, на жа лост, че сто 
при ме њи ва ла код осо ба са си стем ским бо ле сти ма, као 
што су ре у ма то ид ни ар три тис, си стем ски ери тем ски 
лу пус, Пе џе то ва бо лест (Mor bus Pa get), ан ки ло зи ра ју-
ћи спон ди ли тис и псо ри ја за [11, 12]. У не ки ма од на-
ве де них бо ле сти че ста је и ве о ма ти пич на ра ди о граф-
ска сли ка аце та бу лар не про тру зи је (Ot to pel vis), што је 
по сле ди ца раз мек ша ва ња ко сти. Иако бол код тих бо-
ле сни ка ни је увек до вољ но из ра жен, дра стич но огра-
ни че ње по кре тљи во сти згло ба се је ди но мо же по бољ-
ша ти то тал ном ало ар тро пла сти ком ку ка. Код та квих 
хи рур шких по сту па ка је, због уз на пре до ва ле осте о ма-
ла ци је, нео п хо дан по се бан опрез.

Ава ску лар на не кро за ку ка раз ли чи те ети о ло ги је 
пра ви је иза зов сва ком ор то пед ском хи рур гу. По чет-
не фа зе овог обо ље ња, пре не го што до ђе до одва ја ња 
не кро тич ног сег мен та, мо гу се ле чи ти зах тев ним и не 
увек успе шним ме то да ма хи рур шке ре ва ску ла ри за ци је. 
Ра ди о граф ски ви дљив ко лапс гла ве нат ко ле не ко сти и 
стал ни бол у пре по ни је су зна ци ко ји ука зу ју на то да 
је то тал на ало ар тро пла сти ка ку ка је ди но ре ше ње [7, 8].

Хон дро ли за ку ка пред ста вља уни шта ва ње хр ска ви-
це згло ба и фор ми ра ње сна жних ин тра ар ти ку лар них 
при ра сли ца ко је у за вр шној фа зи бо ле сти мо гу да до-
ве ду и до ан ки ло зе. Иако ети о ло ги ја овог ста ња ни је 
до вољ но по зна та, она се за па жа код бо ле сни ка са ду-
го трај ном гип са ном имо би ли за ци јом или про ди ра њем 
осте о фик са ци о ног ма те ри ја ла у зглоб ну шу пљи ну [8]. 
Уко ли ко ин тен зив на фи зи кал на те ра пи ја или ар тро-
скоп ска ад хе зи о ли за не да ју ре зул та та, по кре тљи вост 
згло ба се мо же по но во ус по ста ви ти је ди но то тал ном 
ало ар тро пла сти ком [13].

Пре ло ми вра та бут не ко сти, упр кос сво јој ве ли кој 
уче ста ло сти, и да ље су је дан од нај ве ћих про бле ма у 
са вре ме ној свет ској ор то пе ди ји. Иако је пот пу но из-
ве сно да се при мар на то тал на ало ар тро пла сти ка све 
ви ше при ме њу је код бо ле сни ка с овим пре ло ми ма, ин-
ди ка ци је за ње ну упо тре бу су још не до вољ но де фи ни-
са не. У ли те ра ту ри се нај че шће по ми њу исто стра но, 
пре тра у мат ско, симп то мат ско обо ље ње аце та бу лар не 
хр ска ви це, по сто ја ње де ге не ра тив не бо ле сти или то-
тал не ен до про те зе на су прот ном ку ку, из ра зи та осте-
о по ро за, али и ши рок спек тар ко мор би ди те та, пре-
вас ход но си стем ских бо ле сти [6]. Код дис ло ци ра них 
пре ло ма вра та бут не ко сти код ста ри јих осо ба ве о ма 
је ва жна жи вот на ак тив ност по вре ђе ног пре тре нут-

ка по вре ђи ва ња, али и про це на хи рур га о мо гућ но-
сти ма по сто пе ра ци о не са рад ње. Вре ме про те кло од 
тра у мат ског до га ђа ја до по чет ка ле че ња та ко ђе је би-
тан фак тор у про це су од лу чи ва ња у ве зи с ин ди ка ци-
јом за опе ра ци ју.

То тал на ало ар тро пла сти ка ку ка је већ ду го ме то-
да из бо ра у ле че њу осо ба с не сра слим или ло ше сра-
слим пре ло ми ма вра та бут не ко сти, по себ но бо ле сни-
ка сред ње и ста ри је жи вот не до би.

Је ди на ап со лут на кон тра ин ди ка ци ја за хи рур шку 
за ме ну обо ле лог згло ба ве штач ким је сте тре нут ни или 
ско ра шњи сеп тич ни ар три тис [1]. Тре ба има ти у ви ду 
да је то тал на ало ар тро пла сти ка ку ка елек тив на про це-
ду ра чи ји је основ ни циљ по бољ ша ње ква ли те та жи-
во та бо ле сни ка. Ње на при ме на не угро жа ва ви тал не 
па ра ме тре обо ле ле осо бе. Због то га је по треб но би ти 
ве о ма ри го ро зан у про це ни здрав стве ног ста ња по-
тен ци јал ног бо ле сни ка пре опе ра ци је. То тал ну ало-
ар тро пла сти ку ку ка тре ба сва ка ко од ло жи ти уко ли ко 
по сто ји ак тив но или хро нич но ин фек тив но жа ри ште, 
као и у слу ча ју ско ра шњег тром бо ем бо лиј ског до га ђа-
ја. Нео п ход но је ве о ма па жљи во раз мо три ти и бо ле-
сни ке с про гре сив ним не у ро ло шким обо ље њи ма, не-
до стат ком ко шта не ма се, сла бо шћу или пот пу ном не-
функ ци о нал но шћу аб дук тор не му ску ла ту ре и не у ро-
пат ским ар тро па ти ја ма [6].

хИРУРШКИ ПРИСТУПИ

То тал на ало ар тро пла сти ка ку ка се, уз ма ње или ве-
ће тех нич ке по те шко ће, мо же оба ви ти кроз прак тич-
но сва ки по зна ти хи рур шки при ступ овом згло бу. Ве-
ли ки број тех ни ка је про мо ви сан, вре ме ном раз ви јен, 
али по том и од ба чен. Хи рур шки при сту пи ку ку ра ди 
то тал не ало ар тро пла сти ке се су штин ски раз ли ку ју у 
по ло жа ју бо ле сни ка на опе ра ци о ном сто лу (по ло жај 
на бо ку или по ло жај на ле ђи ма) и прав цу дис ло ка ци-
је ку ка (на пред или по за ди).

Пред њим ла те рал ним или са мо ла те рал ним ре зо ви-
ма оства ру је се до бра ви дљи вост пред њег де ла аце та-
бу лу ма, гу би так кр ви то ком и по сле опе ра ци је је ма-
њи, а по сте ри ор не ме кот кив не струк ту ре оста ју очу-
ва не, чи ме се сма њу је про це нат зад њих лук са ци ја ен-
до про те зе. Ова квом хи рур шком тех ни ком се прак тич-
но пот пу но ис кљу чу је мо гућ ност по вре де иши ја дич-
ног жив ца. Ипак, ви дљи вост зад њег де ла аце та бу лу-
ма је по не кад нео д го ва ра ју ћа, на ро чи то код не до вољ-
но раз ви је них ку ко ва, а за па же на је и сла бост аб дук-
тор не му ску ла ту ре по сле опе ра ци је [14].

То тал на ало ар тро пла сти ка ку ка се че сто вр ши кроз 
по сте ро ла те рал ни рез, при че му је бо ле сник по ло жен 
на бок, а дис ло ка ци ја се вр ши от по за ди. Ова квим при-
сту пом се омо гу ћа ва из у зет но до бра ви дљи вост зад њег 
зи да аце та бу лу ма и олак ша ва хи рур шки рад, уз очу ва-
ње аб дук тор не му ску ла ту ре. Основ ни про бле ми оста-
ју ло ша ви зу е ли за ци ја пред њих струк ту ра ку ка, не по-
сред на бли зи на иши ја дич ног жив ца и ве ћи про це нат 
зад њих лук са ци ја ен до про те зе [14, 15].
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По след њих го ди на ве о ма је по пу лар на тзв. ми ни ин-
ци зи о на хи рур ги ја ку ка, ко јом се ду жи на хи рур шког 
ре за мак си мал но ума њу је. Пред ност ова квог при сту-
па, по ред естет ски при хва тљи ви јег ожиљ ка, пре све-
га је ма ња ин ва зив ност. На тај на чин се убр за ва за по-
чи ња ње и скра ћу је ефек тив но тра ја ње опо рав ка не по-
сред но на кон опе ра ци је. Ипак, ми ни ин ци зи о на хи рур-
ги ја ку ка је тех нич ки зах те ван по сту пак ко ји из и ску-
је по се бан ин стру мен та ри јум, ис ку сног хи рур га и па-
жљив ода бир бо ле сни ка [16-19].

МАТЕРИЈАЛИ И НАЧИНИ ВЕЗИВАњА КОСТИ

Успех сва ке хи рур шке тех ни ке за сно ва не на упо тре-
би стра них (не би о ло шких) ма те ри ја ла, па са мим тим 
и то тал не ало ар тро пла сти ке ку ка, умно го ме за ви си 
упра во од њи хо вих свој ста ва. Оне би омо гу ћа ва ле да 
упо тре бље ни им план тат бу де пот пу но от по ран на би-
о ло шку и фи зич ку раз град њу, спо со бан да трај но из-
др жи ме ха нич ко оп те ре ће ње и да не иза зи ва иму но-
ло шку ре ак ци ју ор га ни зма. Упр кос ве ли ком на прет ку 
ко ји је на пра вљен на овом по љу, иде а лан би о ма те ри-
јал, на жа лост, и да ље не по сто ји.

Из бор по год ног ма те ри ја ла је уско по ве зан са ди зај-
ном им план та та и уло гом ко ју ње го ви по је ди ни еле-
мен ти има ју.

Струк тур ни део пре вас ход но тре ба да обез бе ди што 
ве ћу ме ха нич ку из др жљи вост ен до про те зе и за ње го-
ву из ра ду се ко ри сте раз ли чи ти ме та ли и њи хо ве ле-

Слика 1. Тотална цементна ендопротеза кука
Figure 1. Cemented total hip prosthesis

Слика 2. Тотална бесцементна ендопротеза кука
Figure 2. Cementless total hip prosthesis

гу ре. У са вре ме ној ор то пед ској прак си нај че шћи је ти-
та ни јум, углав ном у ком би на ци ји с алу ми ни ју мом и 
ва на ди ју мом [20].

Ар ти ку лар ни де ло ви им план та та су у стал ном ди на-
мич ком кон так ту и од су штин ског су зна ча ја за ње го ву 
ду го трај ност и функ ци о нал ност. Они има ју до ми нант-
ну уло гу у по сти за њу по треб не по кре тљи во сти згло ба, 
али су у исто вре ме и из ло же ни нај ве ћем осо вин ском 
оп те ре ће њу, те се за њи хо ву из ра ду ко ри сте из др жљи-
ви ма те ри ја ли ни ског сте пе на тре ња, ка кав је ви со ко-
мо ле ку лар ни по ли е ти лен. То је чвр ста, хе миј ски сла-
бо ак тив на пла сти ка, спе ци фич на по то ме што је из у-
зет но от пор на на про цес де фор ма ци је ко ји се иза зи-
ва по на вља ним ме ха нич ким при ти ском, што је упра-
во од ли ка по кре та у згло бу. За фор ми ра ње ар ти ку лар-
них де ло ва им план та та ко ри сте се и ле гу ре не ких ме-
та ла (ко бал та, хро ма и мо либ де на), али и ску пљи, ке-
ра мич ки ма те ри ја ли на ба зи алу ми ни јум-ок си да или 
цир ко ни јум-ок си да [21]. При ме на раз ли чи тих ком-
би на ци ја на ве де них зглоб них ком по нен ти је мо гу ћа, 
али је углав ном усло вље на еко ном ским мо гућ но сти ма.

Ве зу ју ћи део им план та та је онај ко ји на ле же ди рект-
но на кост. У пр вим ало ар тро пла стич ним за хва ти ма 
фик са ци ја ен до про те зе се вр ши ла осте о син тет ским ма-
те ри ја лом, али де ли мич но и по себ ном тех ни ком ути-
ски ва ња у прет ход но на пра вље но ле жи ште. Овај мо-
дер ни зо ван и мо ди фи ко ван на чин уград ње им план та та 
ко ри сти се и у са вре ме ној ор то пед ској прак си (тзв. 
press-fit). Чарн ли је сре ди ном два де се тог ве ка пред-
ста вио и увео у упо тре бу по ли ме тил ме та кри лат (ко-
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шта ни це мент) као сред ство ко јим се по пу ња ва про-
стор из ме ђу ен до про те зе и ко сти (Сли ка 1). На чин ње-
го ве ин тра о пе ра ци о не при пре ме и по ста вља ња у ве-
ли кој ме ри од ре ђу је успе шност опе ра ци је и ду го трај-
ност угра ђе ног им план та та. Ипак, тре ба зна ти да по-
ли ме тил ме та кри лат ни је пре вас ход но ве зу ју ће сред-
ство, већ из др жљи ви, ад хе зив ни ма те ри јал ко јим се 
оп те ре ће ње што рав но мер ни је пре но си с ен до про те-
зе на што је мо гу ће ве ћу по вр ши ну ко сти. Иако је упо-
тре ба ко шта ног це мен та и да ље ве о ма рас про стра ње-
на, те жи ло се из на ла же њу ду го трај ни јих и ста бил ни-
јих на чи на фик са ци је. По след њих не ко ли ко де це ни ја 
до ми нант ну уло гу у то тал ној ало ар тро пла сти ци ку ка 
има ју тзв. бес це мент не ен до про те зе (Сли ка 2). Ови им-
план та ти се фик си ра ју би о ло шком ме то дом – ко шта-
ним ура ста њем, што је омо гу ће но спе ци фич ним ди зај-
ном и ко ри шће њем по себ них ма те ри ја ла. Струк тур-
ни део ен до про те зе се це лом сво јом по вр ши ном или 
јед ним де лом об ла же тан ким сло јем од по ро зних ме-
тал них ле гу ра, нај че шће на ба зи ко бал та или ти та ни-
ју ма, иако се све ви ше упо тре бља ва и тан та ли јум. Хи-
рур шка тех ни ка уград ње ова квих им план та та мо ра се 
при ла го ди ти та квом спе ци фич ном ди зај ну и на чи ну 
фик са ци је ко ји се же ли обез бе ди ти [6, 20]. По треб но 
је по мо ћу ме то де ме ха нич ког ути ски ва ња обез бе ди ти 
што бли жи кон такт ко сти и ен до про те зе, чи ме се по-
сти же при мар на, по чет на ста бил ност. На тај на чин се 
ми кро по кре ти на спо ју им план та та и ко сти сво де на 
нај ма њу мо гу ћу ме ру, што обез бе ђу је усло ве за ква ли-
тет но и по вр шин ски зна чај но би о ло шко про ра ста ње. 
Ова кав на чин фик са ци је се у сва ко днев ној прак си по-
ка зао ста бил ни јим, ду го трај ни јим и, са мим тим, по-
год ни јим за упо тре бу, пре све га код мла дих бо ле сни-
ка. У по след ње вре ме се из ван ред ни ре зул та ти ко шта-
ног ура ста ња до би ја ју об ла га њем ен до про те зе тан ким 
сло јем би о ло шки ак тив них ма те ри ја ла на ба зи кал-
ци јум-фос фа та (кал ци јум-хи дрок си а па тит, три кал-
ци јум-фос фат). Основ ни про блем за ши ру упо тре бу 
ова квих им план та та је сте њи хо ва ви со ка це на, те ни-
су сви ма до ступ ни.

Са вре ме но ор то пед ско тр жи ште је пот пу но пре пла-
вље но про из во ди ма ко ји се раз ли ку ју по из гле ду, це-
ни и ма те ри ја ли ма од ко јих су са чи ње ни. Тренд ино-
ва ци ја и агре сив ног мар ке тин га ће се са свим из ве сно 
на ста ви ти и у бу дућ но сти. Из бор им план та та тре ба да 
бу де за сно ван на ње го вом кли нич ки до ка за ном ква-
ли те ту, спе ци фич но сти ма сва ког бо ле сни ка по на о соб 
и ис ку ству хи рур га с ин стру мен та ри ју мом и на чи ном 
ње го ве упо тре бе.

КОМПЛИКАЦИЈЕ

Мо гу ће ком пли ка ци је на кон при мар не то тал не ало ар-
тро пла сти ке ку ка су, на жа лост, број не и ве о ма ра зно-
вр сне. По сто пе ра ци о на ин фек ци ја је си гур но је дан од 
нај ло ши јих ис хо да сва ког хи рур шког за хва та. Пре ди-
спо ни ра ју ћи фак то ри за њен на ста нак на кон то тал не 
ало ар тро пла сти ке ку ка су ве ли ка ко ли чи на стра ног ма-

те ри ја ла и пра зног про сто ра у ра ни, ства ра ње хе ма то-
ма и ње го во оте жа но од стра њи ва ње, као и по кре тљи-
вост са мог згло ба. Код по ја ве кли нич ких и ла бо ра то-
риј ских зна ко ва по сто пе ра ци о не ин фек ци је нео п ход но 
је хит но хи рур шко де ло ва ње, укла ња ње им план та та и 
не кро тич ног ме ког и ко шта ног тки ва уз ком би но ва ну и 
циљ ну ан ти би от ску те ра пи ју. И по ред аде кват не и бр-
зе ре ак ци је, по зи тив ни ис хо ди ни су увек мо гу ћи [22].

По сте ро ла те рал ним при сту пом се по ве ћа ва ри зик 
за по вре ду иши ја дич ног жив ца. Она мо же на ста ти ди-
рект ним хи рур шким де ло ва њем или услед то плот ног 
ефек та по ли ме тил ме та кри ла та, про ду же ња екс тре ми-
те та, при ти ска суб глу те ал ног хе ма то ма, те пре ко мер-
не трак ци је то ком опе ра ци је [6, 14, 15]. Опо ра вак на-
кон па ре зе или па ра ли зе иши ја дич ног жив ца је ве о ма 
спор и не из ве стан и у ве ли кој ме ри угро жа ва ус пе шан 
ефе кат то тал не ало ар тро пла сти ке ку ка.

Ва ску лар не по вре де су ре ла тив но рет ка ком пли ка-
ци ја у овој вр сти хи рур шког ле че ња. По себ ну па жњу 
тре ба обра ти ти при ли ком ма ни пу ла ци је у ни воу пред-
ње иви це аце та бу лу ма и аце та бу лар ног усе ка, као и при 
по ста вља њу тран са це та бу лар них за врт ња [6].

Тром бо ем бо лиј ска бо лест је нај че шћа те жа ком пли-
ка ци ја на кон то тал не ало ар тро пла сти ке ку ка и од го-
вор на је за ви ше од 50% по сто пе ра ци о ног мор та ли те-
та. Ње на уче ста лост се мо же ума њи ти, али не и пот пу-
но из бе ћи, па жљи вом при пре мом пре опе ра ци је, ме ди-
ка мент ном пре вен ци јом и бр зом мо би ли за ци јом бо-
ле сни ка по сле хи рур шке про це ду ре [23].

Пре ло ми нат ко ле не ко сти услед ма ни пу ла ци ја екс-
тре ми те том или при ли ком пра вље ња ле жи шта за 
уград њу им план та та то ком опе ра ци је ве о ма су те шка 
ком пли ка ци ја. Они зах те ва ју тре нут но хи рур шко збри-
ња ва ње и до дат но оте жа ва ју и успо ра ва ју ка сни ји опо-
ра вак бо ле сни ка. Ова ком пли ка ци ја је че шћа код бо-
ле сни ка ко ји ма је већ вр ше на не ка ор то пед ска ин тер-
вен ци ја у тој ре ги ји, као и код оних са сла бим ква ли-
те том ко сти [6]. Пре ло ми аце та бу лу ма и гра на стид не 
ко сти то ком опе ра ци је ре ђе се опи су ју у ли те ра ту ри, 
пре све га јер су те шко кли нич ки ви дљи ви. Они углав-
ном не зах те ва ју до дат ну осте о син те зу.

Раз ли ка у ду жи ни екс тре ми те та на кон то тал не ало-
ар тро пла сти ке ку ка јед на је од нај че шћих при ту жби 
бо ле сни ка упу ће них хи рур гу. Жал бе се у ве ћи ни слу-
ча је ва од но се на по сто пе ра ци о но про ду же ну но гу, што 
им, пре све га, оте жа ва естет ски при хва тљи во хо да ње. 
Па жљи вом при пре мом и ана ли зи ра њем ра ди о граф-
ских сни ма ка пре хи рур шког за хва та, као и ме ре њем 
то ком опе ра ци је, ри зик од на стан ка ове ком пли ка ци је 
се мо же све сти на нај ма њу мо гу ћу ме ру. Ипак, ста бил-
ност им план та та, ње го во пра вил но по зи ци о ни ра ње и 
по сти за ње мак си мал не по кре тљи во сти оста ју глав ни 
ци ље ви то тал не ало ар тро пла сти ке ку ка [6].

Лук са ци ја ен до про те зе је ком пли ка ци ја ко ја се бе-
ле жи у 3-5% слу ча је ва [6, 24]. Сма тра се да су глав ни 
фак то ри ри зи ка за њен на ста нак ло ше по зи ци о ни ра ње 
јед не или обе ком по нен те, по сте ри ор ни хи рур шки при-
ступ, прет ход не опе ра ци је у тој ре ги ји, сла бост аб дук-
тор не му ску ла ту ре, ме кот кив не при ра сли це и ло ша 
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са рад ња са бо ле сни ком [6, 25, 26]. По треб но је обра-
ти ти па жњу и на мо гу ће не при род не кон так те из ме-
ђу нат ко ле не ко сти и осте о фи та, од но сно кар лич не 
ко сти. Сто га је нај бо ље ис про ба ти по кре те згло ба не-
по сред но по по ста вља њу свих ком по нен ти ен до про-
те зе. Ре кон струк ци ја по сте ри ор не зглоб не кап су ле и 
крат ких ро та то ра је та ко ђе по жељ на. По на вља не лук-
са ци је зах те ва ју пре ци зно от кри ва ње узро ка про бле-
ма и тек на кон то га по нов ну хи рур шку ин тер вен ци ју.

Ло ка ли зо ва на осте о ли за око ком по нен ти им план-
та та по ста је све че шћи и ве ћи про блем. Иако па то ге-
не за ни је пот пу но раз ја шње на, до ста по у зда но се мо-
же сма тра ти да је по сре ди ће лиј ска ре ак ци ја на по-
сто ја ње хе миј ски инерт них ми кро че сти ца ко је се вре-
ме ном и под ме ха нич ким оп те ре ће њем осло ба ђа ју из 
прак тич но свих ма те ри ја ла ко ји са чи ња ва ју ен до про-
те зу [27]. Утвр ђе но је, ипак, да су по ли е ти лен ске ми-
кро че сти це нај број ни је, те се оне сма тра ју и нај од го-
вор ни јим за на ста нак осте о ли зе [6, 25]. Ве о ма је бит-
но да се ра ди о граф ски зна ци от кри ју пре по ја ве кли-
нич ких симп то ма, јер се ти ме спре ча ва раз ла ба вље ње 
ком по нен ти им план та та. Та да је про це ду ра ма осте о-
пла сти ке мо гу ће ре ши ти про блем осте о ли зе, без укла-
ња ња при мар но по ста вље не ен до про те зе.

Раз ла ба вље ње по ста вље них ком по нен ти је нај те жа 
ду го роч на ком пли ка ци ја то тал не ало ар тро пла сти ке 
ку ка, иако се мо же сма тра ти и ње ним при род ним ис-
хо ди штем. Не до вољ но пре ци зна хи рур шка тех ни ка и 
ло ше по зи ци о ни ра ње ен до про те зе мо гу убр за ти ову 
по ја ву. Им план тат под ути ца јем стал ног оп те ре ће ња 
гу би сво ју по чет ну ста бил ност и по чи ње да се по ме ра 
уну тар прет ход но на пра вље ног ле жи шта [6, 25]. Та-
кви ми кро по кре ти до во де до убр за не осте о ли зе, што 
иза зи ва бол при ли ком по кре та и ослон ца. По треб на је 
пра во вре ме на по нов на опе ра ци ја, ка ко би се спре чи ли 
зна чај ни ји гу би так ко шта не ма се и до дат не ком пли ка-
ци је ко је би оте жа ле успе шно ре ша ва ње овог про бле ма.

Де фор ма ци ја или пу ца ње им план та та је у са вре-
ме ној ало ар тро пла стич ној хи рур ги ји ку ка ре ла тив но 
рет ка ком пли ка ци ја ко ја на ста је као по сле ди ца по на-
вља ју ћег оп те ре ће ња. Углав ном се уоча ва ла код ен-
до про те за ко је су на пра вље не од нер ђа ју ћег че ли ка, 
иако мо же на ста ти и као по сле ди ца тех нич ки ло ше 
по зи ци о ни ра них ком по нен ти. Укла ња ње та квог им-
план та та и по ста вља ње но вог ве о ма је зах те ван хи-
рур шки по сту пак.

ЗАКљУЧАК

За ме на згло ба ку ка ве штач ким ма те ри ја ли ма је нај че-
шћа ало ар тро пла стич на про це ду ра у ор то пе ди ји. Раз-
вој ди зај на им план та та и уса вр ша ва ње хи ру р шке тех-
ни ке су ди рект но по ве за ни са из на ла же њем и упо тре-
бом све но ви јих и ква ли тет ни јих ма те ри ја ла. И по-
ред очи глед ног и стал ног на пре до ва ња на свим по-
љи ма, то тал на ало ар тро пла сти ка ку ка је и да ље ве о-
ма зах те ван по сту пак, пре пун скри ве них и из не на ђу-
ју ћих пре пре ка.

Из ве сно је да ће у на сту па ју ћим го ди на ма и де це ни-
ја ма број бо ле сни ка ко ји ма ће ова вр ста ор то пед ског 
ле че ња би ти по треб на би ти све ве ћи [28, 29]. Пред ало-
ар тро пла стич не хи рур ге се по ста вља за да так да ква-
ли тет но од го во ре на та кав иза зов, па жљи во се при-
пре ма ју ћи за сва ког бо ле сни ка по на о соб, пра те ћи са-
вре ме не свет ске то ко ве и стал но уса вр ша ва ју ћи сво ју 
хи рур шку тех ни ку.

НАПОМЕНА

Рад је настао у оквиру пројекта бр. ИИИ41004, који 
финансира Министарство просвете и науке Републике 
Србије.
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SUMMARy
Total hip arthroplasty is most common reconstructive hip proce
dure in adults. In this surgery we replace some parts of the upper 
femur and acetabulum with biocompatible materials. The main 
goal of this surgery is to eliminate pain and regain full extent 
of joint motion, maintaining hip stability. Surgical technique, 
biomaterials, design of the prosthesis and fixation techniques 
have evolved with time adjusting to each other. After total hip 
arthroplasty patients’ quality of life should be improved. There 
are many various postoperative complications. Some of them are 
fatal, and some are minor, which may become manifested years 
after surgery. Each next surgical procedure following previous 

hip surgery is associated with considerably lower chances to 
be successful. Therefore, in primary total hip arthroplasty, pre
operative evaluation and preparation of patients are essential. 
Every orthopaedic surgeon needs to improve already adopted 
surgical skills applying them with precision and without com
promise, with the main goal to achieve longterm durability of 
the selected implant. The number of total hip arthroplasties will 
also increase in future, and newer and higher quality materials 
will be used.

keywords: total hip arthroplasty; biomaterials; indication; sur
gical technique; complications
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