
	

		

 
 

DESCRIPCIÓN 

La prótesis dental provisional fija son prótesis que van atornilladas a los implantes que están recién 

colocados en su hueso. Este tipo de prótesis es un provisional, su función principal es estética, el 

material con que está confeccionada no es tan resistente, por lo que tendrá que tener algunos 

cuidados a la hora de comer. 

 

LIMITACIONES 

La prótesis podría no estar bien adaptada ya que la medida ha sido tomada previamente a la cirugía. 

Notará que su encía en las próximas semanas a la cirugía empezará a retraerse debido a la 

cicatrización, sobre todo si le han realizado extracciones dentales el mismo día de la colocación de 

los implantes.   

 

Como no lleva un implante por diente, suele quedar un mínimo espacio entre la encía y la prótesis, al 

hablar se puede escapar algo de saliva y de aire, produciendo un cierto «ceceo». Con el paso de los 

días podría notar mayores espacios. No tiene que notar que se mueva, por lo que aconsejamos 

acudir en caso de que lo notara. No podrá retirarla de la boca para limpiarla, por lo que exige más 

cuidado por su parte en la higiene dental diaria para evitar el acumulo de sarro y placa dental. 
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INSTRUCCIONES 

Para conseguir un buen funcionamiento, deberá seguir detenidamente las siguientes Instrucciones 

de Manejo, Cuidado y Mantenimiento, que le facilitarán el empleo de las prótesis e incrementarán 

su duración en condiciones apropiadas. 

 

 

Adaptación 
Al principio:  

• Puede tener la impresión de que los dientes artificiales son demasiado grandes, ante la 

diferencia con antes que no se tenían. 

• Es probable que se muerda fácilmente en las mejillas y la lengua, por su tendencia a 

introducirse en los espacios donde faltaban dientes, pero en poco tiempo aprenderá a evitarlo 

comiendo despacio. 

• Le aumentará la producción de saliva, aunque se irá normalizando poco a poco.  

• Inicialmente experimentará una disminución del sentido del gusto, o alteraciones en los 

sabores o ardores en boca o lengua, se recuperará al cabo de unas semanas.  

• El habla o la pronunciación de algunos sonidos puede resultar un poco alterada. Por ello, 

probablemente necesitará un tiempo y entrenamiento para aprender a vocalizar ciertas 

palabras; habitualmente se consigue este aprendizaje en unas pocas semanas y también al 

cambiar a la prótesis definitiva, que se realizará más a medida. 

• Si notara alguna movilidad o ligeras molestias en los dientes, deberá acudir a la clínica de 

seguida, donde se le ajustará. 

 



	

Recomendaciones 
• Los primeros días, procure cerrar la boca y masticar con cuidado, para no morderse.  

• Para tratar las heridas de las mordeduras, puede utilizar colutorios, pomadas o geles 

calmantes y cicatrizantes, sobre los que su dentista le aconsejará.  

• Preste atención a la al empaquetamiento o retención de alimentos entre las prótesis y las 

encías. 

 
 
Colocación y desinserción 
Estas prótesis van atornilladas a los implantes, por lo que usted no podrá quitarlas, ni ponerlas. Si se 

mueven es que se han desatornillado, o bien que sus los implantes están afectados, por lo que 

requiere que acuda a la clínica para una valoración y si es viable volver a apretarlos. 

 

 

Cuidados e higiene 
• Sea muy cuidadoso con la prótesis: deberá comer alimentos suaves o blandos, evite partir 

alimentos muy duros, como frutos secos con cáscara, corazas de mariscos, etc, para evitar 

fracturas del material. 

• Debe mantener una higiene correcta, que incluya su cepillado habitual de la lengua, encías y 

de la prótesis, debe hacerse inmediatamente después de cada comida, y especialmente 

antes de acostarse, porque durante el sueño se produce menos saliva, con lo que disminuye 

el efecto protector de esta frente a la enfermedad periodontal y salud de sus mucosas.  

• La limpieza la hará: en las partes accesibles, con cepillo dental y pasta dentífrica; entre la 

prótesis y la encía (donde se puede acumular placa y algún resto de comida blanda que, al 

fermentar, pueden producir halitosis –mal aliento), puede usar una seda especial, provista de 

un extremo endurecido, y en las troneras (espacios entre encías y dientes) cepillos 

interdentales, deslizándolos hacia adentro y afuera. Al final puede utilizar un irrigador bucal, 

con o sin colutorio.  

 

ATENCIÓN FUMADORES: 
Se ha comprobado que las personas que fuman de manera regular tienen MAYOR riesgo de 

complicaciones y/o fracaso (pérdida) de sus implantes. El fumar hace que disminuya el riego 

sanguíneo y como consecuencia dificulta la formación de hueso alrededor del implante. El tabaco 

disminuye también sus defensas contra las bacterias, pudiendo causar infecciones posteriores y 

retardando la cicatrización.  



	

Revisiones e incidencias 
Ante la más mínima molestia, movilidad o anomalía en la prótesis debe llamarnos y acudir a la clínica.  

Si surge algún problema, no intente resolverlo Vd. mismo. Las encías con el tiempo sufren 

modificaciones y con ello se producen desajustes en las prótesis que deberán ser corregidas si fuera 

necesario. 

 

 

Consúltenos si tiene cualquier duda: 

 93 731 78 20  |   608 297 949 

 
Puede descargarse esta información en: 

https://www.dentalcanparellada.es/pdf/posteriores/protesis-hibridas-postinmediatas-cas.pdf 

	


