
 

Najlepiej pomiędzy trzecimi a czwartymi urodzinami dziecka, kiedy ma 

już wszystkie zęby mleczne. Wtedy lekarz będzie mógł ocenić, czy dziecko nie 

ma wady zgryzu.  

Gdy zostanie wcześnie dostrzeżona, łatwiej będzie ją skorygować.  

W około 80% wady zgryzu powstają w pierwszych latach życia. Nie czekajmy 

aż pojawią się zęby stałe u dzieci, bo może się okazać, że leczenie 

ortodontyczne stanie się bardziej skomplikowane i będzie wymagać dłuższej 

terapii i leczenia. 

Objawy wskazujące na potrzebę konsultacji ortodontycznej: 

 asymetria w rysach twarzy dziecka, 

 oddychanie ustami i stale otwarta buzia, 

 złe i szkodliwe nawyki takie jak: obgryzanie paznokci, ołówków, ssanie smoczka, 

 różne wady wymowy, 

 dysfunkcja języka, 

 przedwczesna utrata zębów mlecznych (próchnica), 

 nadmiernie cofnięta lub wysunięta bródka, 

 nieprawidłowe uszeregowanie zębów: szpary między zębami  lub nadmierne  

 stłoczenia, 

 kiedy dziecko powyżej 3 roku życia nie chce gryźć twardych pokarmów, 

zbyt późne wypadanie zębów mlecznych,  

 zęby wyrznięte w niewłaściwym miejscu,  

 zbyt głębokie lub zbyt płytkie nagryzanie zębów górnych na dolne, 

 odwrotny nagryz w zakresie zębów przednich,  

  

Zaniechanie leczenia ortodontycznego może być przyczyna wielu 

powikłań w obrębie narządu żucia, takich jak:  

 nasilenia próchnicy  

 zaburzeń mowy  

 zaburzeń w stawach skroniowo-żuchwowych  

 paradontozy  

 starcia zębów  

 nadwrażliwości zębów 

 przedwczesnej utraty. 
 

 

 


