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Wplyw odzywiania na periimplantitis —
Znaczenie witamin i wieku pacjenta — czesc 1

Periimplantitis

(zapalenie wokot implantu) to prze-
wlekly stan zapalny tkanek otacza-
jacych implant zebowy. Obejmuje
on zarowno dziasla, jak i kos¢, ktora
utrzymuje wszczep. Choroba prowa-
dzi do stopniowego niszczenia kosci,
co moze skutkowaé obluzowaniem,
utratg implantu oraz w niektdrych
przypadkach ogélnym pogorsze-
niem stanu zdrowia. Periimplanti-
tis to jedno z najwiekszych wyzwan
wspotczesnej stomatologii i medy-
cyny regeneracyjnej. Schorzenie to
dotyka okoto 22% pacjentéw z im-
plantami zebowymi i charaktery-
zuje sie postepujaca, nieodwracalng
utratg kosci wokét wszczepu, co bez
leczenia prowadzi do utraty implan-
tu oraz powstaniem duzego defektu
kostnego.

Periimplantitis — problem miejsco-
Wy czy ogoélnoustrojowy?

Implanty zebowe staly sie po-
wszechng i przewidywalng meto-
da uzupelniania brakéw zebowych.
Ich obecnos¢ nie oznacza jednak, ze
problem choréb jamy ustnej zostat
definitywnie rozwigzany. Jednym
z najwazniejszych powiklan leczenia
implantologicznego jest periimplan-
titis, czyli zapalenie tkanek otacza-
jacych implant, ktéremu towarzyszy
postepujaca utrata podtrzymujacej
go kosci.

Chorobe poprzedza zwykle periim-
plant mucositis — zapalenie ograni-
czone do tkanek miekkich. Dzigsto
wokot implantu staje sie zaczerwie-
nione, obrzekniete i krwawi podczas
badania, ale nie dochodzi jeszcze do
postepujacej utraty kosci. Na tym

etapie zmiany sg zazwyczaj odwra-
calne. Jezeli jednak stan zapalny
utrzymuje sie, moze objac¢ kos¢, pro-
wadzac do odsloniecia powierzch-
ni implantu, poglebienia kieszonki
dzigstlowo-kostnej, pojawienia sie
ropnej wydzieliny, nieprzyjemnego
zapachu z ust, a w zaawansowa-
nych przypadkach - do rozchwiania
i utraty implantu [1].

Skala problemu nie jest mala. Wy-
niki przegladéw systematycznych
wskazuja, ze periimplantitis moze
dotyczy¢ okoto jednej pigtej pacjen-
tow posiadajacych implanty, chociaz
podawane warto$ci rdznia sie zalez-
nie od przyjetej definicji choroby,
dtugosci obserwacji i charakterystyki
badanej populacji [2].

Dotad uwazano, ze bezposred-
nig przyczyng zapalenia jest bio-
film bakteryjny gromadzacy sie na
powierzchni implantu i jego uzu-
pelnienia protetycznego. Okazalo
sie jednak, Ze bakterie nie dzialaja
jednak w oderwaniu od organizmu
gospodarza. To, czy obecnos¢ plyt-
ki nazebnej wywotla lagodna, czy
nadmierng reakcje zapalna, zalezy
réwniez od palenia tytoniu, wyste-
powania cukrzycy, wczesniejszej
choroby przyzebia, jakosci higie-
ny, regularnosci wizyt kontrol-
nych oraz ogélnego stanu zdrowia
pacjenta [3]. Wedlug najnowszych
doniesien perrimplantitis to immu-
nologiczno-biologiczna odpowiedz
organizmu, ktdore moze pojawic sie
niezaleznie od czasu wszczepienia
implantu. I tak moze wystapi¢ tuz
po jego wszczepieniu, jak i wiele
lat po, gdzie wczesniej nie bylo ob-
serwowanej utraty kosci wyrostka
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zebodotowego. Dlatego stan ogdlny
pacjenta, w tym odpowiedZz immu-
nologiczna gospodarza, ma obecnie
najwieksze znaczenie w etiopatoge-
nezie zapalenia. Coraz wiecej badan
wskazuje takze, ze na odpowiedz
immunologiczng i zdolnos$¢ tkanek
do gojenia moze wplywac sposob
odzywiania.

Dieta nie zastapi szczotkowania,
oczyszczania przestrzeni miedzy-
zebowych ani profesjonalnej opieki
implantologicznej. Nie moze tez by¢
traktowana jako samodzielna me-
toda leczenia periimplantitis. Sta-
nowi jednak cenne uzupelnienie
kompleksowej profilaktyki stoma-
tologicznej, oddzialujac na poziom
glukozy we krwi, gospodarke lipi-
dowa, stres oksydacyjny, regene-
racje nabtonka, metabolizm tkanki
kostnej oraz aktywno$¢ komorek
uktadu odpornosciowego. Tym sa-
mym moze zmniejszac lub zwiek-
sza¢ podatnos¢ tkanek wokol im-
plantu na rozwdj stanu zapalnego
i uszkodzenie. Znaczenie tego za-
gadnienia ro$nie wraz z wiekiem
pacjentow. Sam wiek metrykalny
nie zostal jednoznacznie potwier-
dzony jako niezalezna przyczyna
periimplantitis. U starszych os6b
czeSciej wspotistnieja jednak cho-
roby metaboliczne jak cukrzyca,
nadcis$nienie, stluszczeniowa cho-
roba watroby, a takze osteoporo-
za, refluks zoladkowo-jelitowy,
sucho$¢ jamy ustnej, ograniczona
sprawno$¢ manualna oraz niedo-
bory zywieniowe. Zmniejszenie
apetytu, problemy z gryzieniem,
stosowanie wielu lekoéw i gorsze
wchlanianie niektérych sktadni-
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Rézne stany many przy implantach — od zdowego stadium do rozlegtych zmian periimplaits

kow moga prowadzi¢ miedzy inny-
mi do niedoboréw biatka, witaminy
D, witaminy B12, wapnia, Zelaza
i kwasu foliowego. Jednocze$nie
stabsza sprawno$¢ manualna moze
utrudnia¢ dokladne oczyszczanie
implantéw [4].

Z tego powodu u pacjenta z im-
plantami nalezy ocenia¢ nie tylko
stan miejscowy jamy ustnej, lecz
takze sposob zywienia, choro-
by przewlekle, przyjmowane leki
i mozliwos¢ samodzielnego utrzy-
mania higieny. Dotyczy to szcze-
gblnie os6b starszych, pacjentéow
z cukrzyca, os6b stosujacych diety
eliminacyjne oraz chorych z roz-
poznanymi niedoborami witami-
nowymi. W kolejnych czesciach
zostang omowione skladniki diety,
ktére moga nasila¢ stan zapalny,
oraz produkty i substancje odzyw-
cze wspierajace prawidlowa odpo-
wiedz immunologiczna, regenera-
cje tkanek miekkich i utrzymanie
kos$ci wokdt implantu.

Obraz radiologiczny zaawansowanej utraty kosci wokét
implantu w okolicy 34 (FDI) w przebiegu periimplantitis
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Dieta prozapalna i przeciwzapalna —
co moze zmieniac¢ przebieg choroby?

Sposdéb odzywiania moze wplywaé
W sposob znaczacy na $rodowisko
jamy ustnej oraz na intensywnos$¢
reakcji zapalnej organizmu. Z tego
wzgledu dieta o wysokim stop-
niu przetworzenia, bogata w cukry
proste oraz tluszcze trans i nasy-
cone kwasy tluszczowe moze na-
sila¢ proces zapalny. Natomiast
odpowiednia podaz warzyw, owo-
cow, btonnika, ryb i nienasyconych
kwasdéw tluszczowych moze wspo-
magac¢ ochrone tkanek wokoét im-
plantu. Nie oznacza to, Ze zmiana
sposobu zywienia mozna wyleczy¢
periimplantitis, ale moze wplynaé
na zmniejszenie odpowiedzi im-
munologicznej poprzez redukcje
stanu zapalnego na podlozu meta-
bolicznym (metazaolenia).

W ostatnich latach coraz wiek-
sze zainteresowanie budza die-
ty roslinne, w tym wegetarianska
i weganska, ze wzgledu na ich po-
tencjalny wplyw na zdrowie me-
taboliczne oraz zdrowie jamy ust-
nej, w tym stan tkanek przyzebia
[Azzola]. Dieta wegetarianska po-
lega na eliminacji migsa natomiast,
w zaleznosci od jej odmiany, moze
obejmowaé spozywanie ryb i owo-
cOw morza (pescowegetarianizm),
jaj (owowegetarianizm), nabialu
(laktowegetarianizm) lub jaj, na-
bialu i miodu (laktoowowegeta-
rianizm). Najbardziej restrykcyjna
forma jest weganizm, ktéry polega
na catkowitej eliminacji produktow
pochodzenia zwierzecego. Prawi-
dlowo zbilansowana dieta wegan-
ska jest zwykle bogatsza w blonnik
pokarmowy, magnez, kwas foliowy,

witaminy C i E, Zelazo oraz zwigz-
ki o wlasciwo$ciach antyoksyda-
cyjnych, a jednoczes$nie dostarcza
mniej energii, nasyconych kwasow
tluszczowych i cholesterolu. Nale-
zy jednak pamietaé, ze eliminacja
produktéw pochodzenia zwierzece-
go zwieksza ryzyko niedoboru nie-
ktorych sktadnikéw odzywczych,
przede wszystkim witaminy B12,
a w niektorych przypadkach row-
niez witaminy D, wapnia, Zzela-
za, cynku czy diugotancuchowych
kwasow tluszczowych omega-3.
Z tego wzgledu dieta roslinna moze
wspiera¢ zdrowie wylacznie wtedy,
gdy jest odpowiednio zbilansowana
i uzupelniona wiasciwie dobrana
suplementacja [12].

Cho¢ liczne badania wskazujg, ze
prawidtowo zbilansowana dieta we-
getarianska i weganska moga wia-
zac sie z nizszym ryzykiem choréb
sercowo-naczyniowych, otytosci czy
cukrzycy typu 2, korzysci te nie wy-
nikaja wylacznie z eliminacji miesa.
Coraz wieksza uwage zwraca sie na
ogllng jakos¢ diety, stopien prze-
tworzenia spozywanych produk-
tow oraz ich wplyw na metabolizm
i przewlekly stan zapalny. Ograni-
czenie spozycia czerwonego i prze-
tworzonego miesa czesto wiaze sie
Z mniejszym spozyciem nasyconych
kwasow ttuszczowych, jednak obec-
nie wiadomo, Ze rozwdj miazdzycy
jest procesem zlozonym. Obejmuje
on nie tylko zaburzenia gospodar-
ki lipidowej, lecz takze przewlekly
stan zapalny, dysfunkcje Srédbton-
ka oraz nieprawidlowosci metabo-
liczne. Szczegélnie niekorzystne
pozostaja przemystowo wytwarzane
izomery trans kwaséw tluszczo-
wych, obecne m.in. w czeSci wy-
robéw cukierniczych i produktach
typu fast food. Z kolei dieta bogata
w nienasycone kwasy tluszczowe,
obecne m.in. w oliwie z oliwek, ry-
bach, orzechach i awokado, sprzyja
utrzymaniu prawidlowego profilu
lipidowego.

Jednoczes$nie sama eliminacja miesa
nie gwarantuje prawidtowego skiadu
diety. Dieta wegetarianska lub we-
ganska rowniez moze sprzyjac roz-
wojowi zaburzenn metabolicznych,
jesli opiera sie gtéwnie na produk-
tach wysoko przetworzonych, o wy-
sokim indeksie i tadunku glikemicz-
nym oraz duzej zawartosci cukrow
prostych i tluszczéw. Znaczenie ma
réwniez sposéb przygotowania pro-
duktéw bogatych w skrobie, ktéry
moze wplywac¢ na zawarto$¢ skrobi
opornej oraz oddzialywanie na mi-
krobiote jelitowa. Z kolei w przy-
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padku diet uwzgledniajacych duze
ilosci mleka i jego przetwordw co-
raz czeSciej dyskutowany jest ich
potencjalny prozapalny wplyw na
profil metabolitéw wytwarzanych
przez mikrobiote jelitowg. Réwniez
sposob spozywania owocow, ktore
stanowig podstawe diet roslinnych,
powinien by¢ dostosowany do stanu
zdrowia pacjenta. U os6b z zaburze-
niami gospodarki weglowodanowej
znaczenie moze mie¢ nie tylko ilo$¢
spozywanych owocdow, ale takze ich
forma oraz sposéb komponowania
z pozostalymi elementami posit-
ku. W praktyce oznacza to wiec, ze
kazda dieta, niezaleznie od tego, czy
jest tradycyjna, wegetarianska czy
weganska, wymaga wilasciwego zbi-
lansowania, najlepiej przez dietetyka
klinicznego.

W profilaktyce miazdzycy i chordb
jamy ustnej nalezy takze dba¢ o mi-
kroflore jelit i jamy ustnej, poniewaz
coraz wiecej badan wskazuje, ze mi-
krobiota jelitowa i mikrobiom jamy
ustnej pozostajg ze sobg w Scistej
zaleznoSci, a zaburzenia ich skladu
moga sprzyja¢ przewleklemu sta-
nowi zapalnemu. Badania sugeruja
réowniez, ze niektére drobnoustroje,
w tym przedstawiciele rodzaju Strep-
tococcus, moga uczestniczy¢ w osi
jelito — jama ustna i by¢ zwigzane
Z procesami prowadzacymi do roz-
woju miazdzycy. Jednym z najlepiej
poznanych metabolitow mikrobioty
jest propionian imidazolu (imidazole
propionate, ImP), ktorego podwyz-
szone stezenie w badaniach ekspery-
mentalnych wiazano z pogorszeniem
funkcji $rédbtonka oraz nasileniem
proces6w prowadzacych do rozwo-
ju miazdzycy. Jednocze$nie u o0sdb
z chorobami sercowo-naczyniowy-
mi obserwowano obniZone stezenie
kwasu indolo-3-propionowego (in-
dole-3-propionic acid, IPA), uzna-
wanego za metabolit o potencjalnym
dzialaniu ochronnym. Odkrycia te
podkres$laja, ze na zdrowie ukladu
sercowo-naczyniowego wplywa nie
tylko stezenie lipidow we krwi, ale
rowniez stan mikrobioty jelitowej
oraz przewlekly stan zapalny [13, 14].

Odpowiednio zaplanowany model
zywienia moze wiec wspieraé pra-
widlowy metabolizm, ogranicza¢
przewlekly stan zapalny oraz sprzy-
ja¢ utrzymaniu korzystnego skladu
mikrobioty jelitowej i jamy ustnej.
Z tego wzgledu edukacja zywieniowa
oraz wspotpraca z dietetykiem Kkli-
nicznym moga stanowi¢ cenne uzu-
pelnienie kompleksowej opieki nad
pacjentem. Jednak podstawa profi-
laktyki pozostajg nadal prawidlowa

higiena jamy ustnej, regularne usu-
wanie biofilmu oraz kontrole sto-
matologiczne. Dieta moze natomiast
modyfikowa¢ reakcje organizmu na
bakterie i uzupelnia¢ wtasciwe po-
stepowanie profilaktyczne lub lecz-
nicze.

Cukier i rafinowane weglowodany

Do produktéw, Kktérych spozycie
nalezy ograniczy¢, naleza przede
wszystkim wolne cukry oraz rafino-
wane weglowodany. Ich zZrédtem sa
stodycze, stodzone napoje, biate pie-
czywo, ciastka, chipsy, frytki, plat-
ki $niadaniowe z dodatkiem cukru,
wyroby cukiernicze oraz liczne dania
typu fast food.

Czeste spozywanie cukrow sprzyja
powstawaniu i utrzymywaniu plyt-
ki nazebnej. Znaczenie ma nie tylko
laczna ich ilos¢, lecz takze czesto-
tliwo$¢ ich dostarczania. Regularne
podjadanie i popijanie stodkich na-
pojow i przekasek powoduje, ze bak-
terie jamy ustnej niemal stale otrzy-
mujg tatwo dostepne Zrédlo energii.
Badania nad eksperymentalnym za-
paleniem dzigsel wykazaly, ze taki
spos6b zywienia moze nasila¢ krwa-
wienie i miejscowa reakcje zapalna

(5].

Nadmierne spozycie rafinowanych
weglowodandéw oddziatuje réwniez
ogllnoustrojowo, ulatwiajac roz-
woj nadwagi, zaburzen gospodarki
weglowodanowej i cukrzycy. Prze-
wlekle zwiekszone stezenie glukozy
we krwi sprzyja powstawaniu kon-
cowych produktéw zaawansowanej
glikacji, okres§lanych skrotem AGE.
Zwiazki te moga zwiekszac stres ok-
sydacyjny i pobudza¢ komorki ukta-
du odpornosciowego do nadmiernej
produkcji mediatoréw zapalnych.
Jest to jeden z mechanizmoéw 13-
czacych Zzle kontrolowang cukrzy-
ce z ciezszym przebiegiem chordb
przyzebia, a prawdopodobnie réw-
niez chordb tkanek otaczajacych im-
planty.

Interesujacych obserwacji dostar-
czylo niewielkie badanie Baumgart-
nera i wspétpracownikéw. Dziesieciu
ochotnikéw przez cztery tygodnie
przebywalo w warunkach przypo-
minajacych zycie czlowieka w epo-
ce kamienia, nie stosujac przy tym
standardowej higieny jamy ustnej.
Ich dieta nie zawierala cukru ani
typowych wysoko przetworzonych
produktow. Pomimo wyraznego
zwiekszenia iloSci plytki bakteryj-
nej, czestos§¢ krwawienia podczas
badania zmniejszyla sie z 34,8% do
12,6% [6].
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Wynik ten nie oznacza, Ze moz-
na zrezygnowac ze szczotkowania
zebow i implantéw. Badanie objeto
jedynie dziesie¢ osdb i trwato krot-
ko. Pokazalto jednak, Ze sklad diety
moze wplywaé na odpowiedZ zapal-
na dzigsel niezaleznie od samej ilosci
plytki nazebnej. Podobne obserwacje
uzyskano w p6zniejszych badaniach,
w  ktérych ograniczenie cukréw
i przetworzonych weglowodanéw 13-
czono ze zmniejszeniem klinicznych
objawéw zapalenia dzigsel.

Tluszcze — nie tylko ilosé, ale row-
niez jakos$¢

Duze znaczenie moze miec¢ takze
rodzaj spozywanego tluszczu. Dieta
oparta na wysoko przetworzonych
produktach, ttustych wyrobach mie-
snych, stodyczach, smazonych prze-
kaskach i daniach typu fast food do-
starcza znacznych ilosci nasyconych
kwasow ttuszczowych. Jezeli towa-
rzyszy jej nadmiar energii, niedobér
warzyw i mata podaz blonnika, moze
przyczynia¢ sie do rozwoju otylosci
i przewleklego stanu zapalnego.

Odmienne wlasciwosci majg wie-
lonienasycone kwasy tluszczowe
omega-3, ktérych gléwnym Zré-
dlem w diecie sg tluste ryby morskie,
owoce morza, algi oraz niektdre pro-
dukty roslinne np. olej Iniany, siemie
Iniane czy orzechy wloskie. Kwasy
eikozapentaenowy (EPA) oraz do-
kozaheksaenowy (DHA) uczestnicza
w wygaszaniu reakcji zapalnych.

Coraz wiecej badan wskazuje, ze su-
plementacja kwas6w omega-3 moze
stanowi¢ wartosciowe uzupelnie-
nie leczenia periodontologicznego.
W badaniu przeprowadzonym przez
Stanido-Retecka dodanie wysokich
dawek EPA i DHA do niechirurgicz-
nej terapii przyzebia przyczynito sie
do poprawy wybranych parametréow
Kklinicznych w poréwnaniu ze stan-
dardowym leczeniem. Wyniki te do-
tycza jednak =zapalenia przyzebia.
Dowody odnoszace sie bezposrednio
do periimplantitis pozostaja ograni-
czone. Dlatego produkty zawierajace
omega-3 mogg by¢ cennym elemen-
tem zdrowej diety, ale nie powinny
by¢ przedstawiane pacjentowi jako
zamiennik leczenia stomatologicz-
nego [5].

Warzywa, owoce i antyoksydanty

Przewleklemu stanowi zapalnemu
towarzyszy zwiekszone wytwarzanie
reaktywnych form tlenu. W prawi-
dlowych warunkach sg one neutra-
lizowane przez uklady antyoksyda-
cyjne organizmu. Jezeli jednak ich
produkcja jest nadmierna, dochodzi



wrzesien 2026

do stresu oksydacyjnego, ktdry moze
uszkadzac¢ blony komorkowe, biatka,
DNA i skladniki macierzy zewnatrz-
komorkowej.

W chorobach tkanek otaczajacych
implanty obserwuje sie zmiany ste-
zenia marker6w stresu oksydacyj-
nego. Nie przesadza to jeszcze, Ze
przyjmowanie preparatdw antyok-
sydacyjnych zatrzyma chorobe, ale
uzasadnia zalecenie diety dostarcza-
jacej naturalnych przeciwutleniaczy.

Ich podstawowym zrédtem powin-
ny by¢ Swieze warzywa i owoce,
zwlaszcza papryka, natka pietruszki,
warzywa kapustne, owoce jagodo-
we, cytrusy i pomidory. Dostarczaja
one nie tylko witamin C, A i E, lecz
takze polifenoli, karotenoidéw oraz
btonnika. W przeciwienistwie do su-
plementéw pojedynczych substancji,
pelne produkty spozywcze zawieraja
wiele sktadnikéw dziatajacych jed-
noczesnie.

Blonnik pomaga takze ograniczac
gwaltowne wzrosty stezenia glukozy
po positku, zwieksza uczucie sytosci
i sprzyja prawidlowej mikrobiocie
jelitowej. W praktyce warto zale-
ca¢ zastepowanie bialego pieczywa
produktami pelnoziarnistymi oraz
zwiekszenie udzialu warzyw, nasion
ro$lin straczkowych, kasz i nieprze-
tworzonych produktéw roslinnych.
Dieta wspomagajaca ochrone im-
plantu

Nie ma jednej uniwersalnej ,diety
na implanty”. Coraz wiecej badan
wskazuje jednak, ze sposéb zywienia
moze wplywaé na przebieg proce-
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sow zapalnych oraz zdolno$¢ tkanek
do regeneracji. Najlepiej przebada-
nym modelem zywienia jest dieta
§rédziemnomorska, oparta na duzej
ilosci warzyw, owocoéw, produktow
pelnoziarnistych, roslin straczko-
wych, orzechow, oliwy z oliwek i ryb
oraz ograniczeniu zywnosci wysoko-
przetworzonej i produktow bogatych
w wolne cukry.

Wprowadzenie takich zmian moze
by¢ szczegélnie wazne u 0séb z nad-
waga, cukrzyca, chorobami ukladu
sercowo-naczyniowego oraz u pa-
cjentéw starszych. W tych grupach
niekorzystna dieta moze naklada¢
sie na istniejace zaburzenia metabo-
liczne, zwiekszajac podatno$é¢ tka-
nek na przewlekly stan zapalny.

Nie nalezy jednak upraszczaé pro-
blemu: periimplantitis nie powsta-
je wylacznie z powodu spozywa-
nia cukru lub tlustych potraw. Jest
choroba wieloczynnikowa, w ktérej
kluczowa role odgrywa stan ogélny
organizmu obrazowany przez stan
miejscowy np. wczesniej wyste-
pujace choroby przyzebia, a takze
ogolne jak np. choroba otyloscio-
wa i jej konsekwencje obrazowane
przez 3 grupy schorzen: choroby
metaboliczne, choroby ukiadu ko-
stno-stawowego depresja i inne
zaburzenia odzywiania jak anorek-
sja i bulimia. Wazna jest takze pra-
widlowa higiena jamy ustnej i re-
gularnos$¢ opieki stomatologicznej.
Odkladajgca sie w nadmiarze ptytka
nazebna moze by¢ bowiem powo-
dem miejscowego stanu zapalnego,
powstawania recesji dzigstowych,
a odstaniajgce sie powierzchnie

STOMATOLOGIA '.

metali moga ulega¢ korozji. W re-
zultacie dochodzi do powstania do-
datkowej kaskadowej reakcji za-
palnej w odpowiedzi na metal. Stad
prawidlowe zywienie stanowi jeden
z elementéw profilaktyki, a nie jej
jedyny warunek.

Informacje

SledZ moduly szkoleniowe na: PERI-
-EDU Module 1 - Peri-implantitis:
From biofilm to bone loss

https://peri-edu.umw.edu.
pl/2026/07/19/peri-edu-module-
-1-peri-implantitis-from-biofilm-
-to-bone-loss/.

PERI
EDU

Niniejszy material powstal w ramach
projektu ,Integrating Peri-Implan-
titis Research into Higher Education
Curriculum” (PERI-EDU), wspot-
finansowanego przez Unie Euro-
pejska na podstawie umowy o do-
finansowanie nr 2024-1-PL01-KA-
220-HED-000251208.

Co-funded by
the European Union

Zastrzezenie (disclaimer)

Finansowane przez Unie Europej-
ska. Wyrazone poglady i opinie sa
jednak wylacznie pogladami au-
tora lub autoréw i niekoniecznie
odzwierciedlaja poglady Unii Eu-
ropejskiej ani Europejskiej Agencji
Wykonawczej ds. Edukacji i Kultury
(EACEA). Ani Unia Europejska, ani
EACEA nie ponoszg za nie odpowie-
dzialnosci.

Apartamenty inwestycyjne w Mielnie

Zarabijaj, gdy nie korzystasz

Bezobstugowy dochdd pasywny w prestizowej lokalizacji.

Cieszysz sie swoim apartamentem nad morzem, kiedy chcesz.
Przez reszte roku o zarzadzanie najmem diba doSwiadczony operator
Rentsite zapewniajac Ci transparentny podziat zyskow (75/25).

Zarezerwuj swoj apartament

zielonamarina.pl

bezposredni
dostep do plazy
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