
 

Informacja i pouczenie dot. użytkowania  

protez zębowych szkieletowych  

(na nośniku metalowym i acetalowym) 

 

Protezy szkieletowe mogą być nakładane dopiero po 8 – 10 tygodniach od 

usunięcia zębów. Są protezami o wyższym standardzie. Dla ich utrzymania 

niezbędne jest posiadanie resztkowych zębów naturalnych o odpowiednim 

rozstawieniu. Musi być ono zdrowe (zęby wyleczone i ubytki ostatecznie wypełnione).  

„Szkieletówki”, są protezami, które mogą być użytkowane dłużej niż protezy 

akrylowe (osiadające). Ich wyższa klasa wynika z kilku wyróżniających je cech: 

 

1) posiadają trwały nośnik (metalowy lub acetalowy), który nie ulega w takim 

stopniu procesowi „starzenia” się, jak to się dzieje z protezami wykonanymi ze 

standardowego tworzywa (żywic akrylowych),  

2) osiadanie tych protez jest znacznie mniejsze niż protez akrylowych, z uwagi na 

wyposażenie ich w tzw. aparat zawieszeniowy (klamry i ciernie – oparte o 

resztkowe uzębienie Pacjenta), 

3) zapewniają Pacjentowi większy komfort, poprzez ograniczenie wielkości nośnika 

(płyta protezy jest na ogół znacznie mniejsza niż w protezie akrylowej i posiada 

bardziej „subtelną” formę), 

Dla zapewnienia komfortu w użytkowaniu protez szkieletowych konieczne są 

wizyty kontrolne (raz na pół roku), w celu oceny zarówno stanu uzębienia 

resztkowego, jamy ustnej jak i stanu protez i ewentualnego wykonania korekt w 

części zębowej protez (nośnik nie podlega korektom).  

Niedopuszczalne jest wykonywanie „na własną rękę” jakichkolwiek poprawek, 

korekt, doginania cierni (klamer) i innych czynności na protezach. Grozi to 

uszkodzeniem protezy w stopniu nieodwracalnym, uniemożliwiającym dalsze jej 

użytkowanie. 

W przypadku powstania odleżyn, otarcia, przy stanach zapalnych śluzówki jamy 

ustnej, zalecamy stosować dentystyczną pastę przylegającą SOLCOSERYL, do 

nabycia w aptekach. Wskazane jest stosowanie tej pasty dentystycznej każdorazowo 

przy zaopatrzeniu w nowe protezy.  

Posiadanie protez szkieletowych wymaga dbałości o resztkowe uzębienie, aby nie 

dopuścić do utraty kolejnych zębów naturalnych. 

W przeciwnym razie konieczna będzie wymiana protez szkieletowych na nowe, a 

nawet może okazać się, że zabraknie warunków do wykonania nowych 

„szkieletówek”, z uwagi na zbyt małą ilość zębów resztkowych Pacjenta. Wtedy  



 

„wybór” ogranicza się do protez akrylowych, a powrót do wyższej klasy uzupełnień 

braków zębowych będzie możliwy po ewentualnym wszczepieniu implantów.  

Protezy szkieletowe zaopatrzone w zatrzaski wymagają wymiany matrycy 

(element zatrzasku umieszczony w protezie) średnio raz na pół roku.  Zaniedbanie w 

tym zakresie naraża Pacjenta na brak stabilności w utrzymaniu protez i może 

doprowadzić do ich uszkodzenia. 

Protezy szkieletowe należy odpowiednio pielęgnować, w celu utrzymania ich w 

stanie czystości, a zębom resztkowym i jamie ustnej zapewnić nienaganną higienę.  

Po każdym posiłku należy opłukać protezy pod bieżącą wodą. Myć należy je 

szczoteczką z zastosowaniem szarego mydła lub specjalnej pasty do protez, w 

celu usunięcia resztek pokarmowych, które zalegając ulegają fermentacji i gniciu. 

Prowadzi to do rozwoju drobnoustrojów chorobotwórczych w jamie ustnej i 

narastaniu osadu na protezach. Zaleca się również (po umyciu) dezynfekcję protez 

(np. płynem do płukania jamy ustnej – do nabycia w aptekach).  

Uwaga! Nie należy stosować pasty do zębów do pielęgnacji protez, ponieważ 

„rysuje” ona protezy i niszczy gładź, przez co znacznie trudniej będzie utrzymać 

protezy w stanie czystości.  

 Protezy szkieletowe wymagają wymiany na nowe w okresach indywidualnie 

uzgodnionych z lekarzem (na ogół co 6 – 8 lat). 

Należy też pamiętać, że protezy nie noszone przez dłuższy czas, nie nadają się 

do dalszego użytkowania!  

 Centrum udziela gwarancji na protezy szkieletowe, wynoszącej 24 miesiące.  

Warunkami bezwzględnymi zachowania prawa do gwarancji są:  

➢ utrzymanie właściwego poziomu higieny jamy ustnej i stosowania 

się do zaleceń lekarskich, m.in. zawartych w tym opracowaniu   

 

➢ okresowe, udokumentowane w kartotece Pacjenta, wizyty 

kontrolne – raz na pół roku.  

 

Niedotrzymanie tych warunków pozbawia Pacjenta prawa do gwarancji.  

 

 

Życzymy wszystkim P. T. Pacjentom dobrego samopoczucia  

oraz zadowolenia z wykonanych usług! 
 


