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ABSTRAKT

Tato bakalaiské prace je teoreticko — prizkumnd. Sklada se z ¢asti teoretické, ve které se
zminuji o patogenezi zubniho kazu. Dale uvadim opatieni k prevenci zubniho kazu, se-

znamuji s preventivnimi programy pro déti a roli sestry v edukaci prevence zubniho kazu.

V praktické Casti prace uvadim vysledky prizkumu. Vyhodnoceni je provedeno formou
tabulek a grafii spolu se slovnim komentafem. Vystupem prace je vytvoreni edukacniho

materidlu o zplisobu oSetieni dutiny Gstni a prevenci zubniho kazu u déti.

Klicova slova: zubni kaz, etiologie, klasifikace, klinicky obraz, zubni prikaz, preventivni

programy, preventivni prohlidky, fluoridy, vyziva, dentalni hygienistka.

ABSTRACT

This bachelor thesis is theoretical - exploring. It consists of a theoretical part, in which I
mention the pathogenesis of dental caries. Further on I mention measures to prevent dental
caries, acquaint with preventive programs for children and role of a nurse in the education

of dental caries.

In practical part of my project I mention the results of my research. Evaluation is done by
tables and graphs, along with verbal commentary. The output of work is the creation of
educational material about the treatment of oral cavity and prevention of dental caries in

children.

Keywords: caries, etiology, classification, clinical picture, preventive programs, preventive

medical examination, fluoride, nutrition, dental hygienist.
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UvVoD

Zubni kaz patiil a bohuzel stale jeSté patii k ¢astym onemocnénim v lidské populaci, a to
hlavné v détském veéku. Toto onemocnéni neni pro zivot ohrozujici, ale mize negativné
zasdhnout jedince svymi nasledky, jak v estetické urovni, tak i ndslednou bolestivosti a

naroc¢nosti 1éCby, jak po strance fyzicke tak 1 psychické.

Je dilezité, aby vzrostla informovanost populace o prevenci zubniho kazu. Rik4 se, Ze pre-
vence je zaklad. A v tomto sméru to plati dvojnésobné. Prevence je mnohdy levnéjsi nez

samotnd 1écba, a proto je dulezité ji podporovat.

Jesté v neddvné dobé byla preventivni péce u zubnich 1ékait fizena staitem. To znamenalo,
ze déti mély zajisténou pravidelnou péci o zubni zdravi. Rodice déti méli piehled, kdy ma
jit dit€ na pravidelnou prohlidku. Déti Skolniho véku si formou Skolnich ,,vyletd plnily své
preventivni prohlidky. Byl v téhle véci systém a ad. V dnesni dob¢€ vSe zavisi na péci a
zodpovédnosti rodict. Jiz zélezi pouze na kazdém cClovéku zvlast, jaké ma informace o
zubni prevenci a také na ném zavisi, zda tyto kroky bude dodrzovat, ¢i ne. V dnes$ni dobé
nelze nikomu nic nafizovat. Nyni zalezi pouze na informovanosti a zodpovédnosti dospé-
lych. Proto je dilezité podporovat informovanost a motivovat dospélé i déti v této oblasti.
Nase déti budou mit jednoho dne také své déti a zazité navyky v oblasti spravné zubni hy-

gieny jsou k nezaplaceni.

Dtivodem k vybrani tohoto tématu pro mou bakalaiskou praci byla moznost ovlivnéni urci-
té skupiny lidi k zamysleni se nad touto problematikou. Neznalost neomlouva, a proto
spravna péce o dutinu Ustni déti a nas samotnych, je tou zakladni ¢innosti, ktera nds ma
provazet kazdy den. Hlavnim smyslem prace tedy je zjistit, jaka je informovanost dosp¢lé
populace o prevenci zubniho kazu. V dotaznikovém Setfeni jsem si zvolila dvé skupiny
respondentll, a to dospélou populaci lidi bez déti a druhou skupinu tvorili lidé, kteti jiz

maji vlastni déti.
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I. TEORETICKA CAST
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1 ANATOMIE ZUBU

Zub (latinsky dens, dentis; fecky odus, odontos) je tvrdy utvar v dutin€ stni. Zuby slouzi
k uchopovani, odd€lovani a rozméliovani potravy. Soubor zubli se nazyva chrup neboli

dentice. (Dostalova, 2008, str. 19)

1.1 Slozeni zubu

Zuby se skladaji ze tii ¢asti, z kotfene, kr€ku a korunky. Korunka je ta ¢ast zubu, kterd vy-
¢niva ze zubniho ltZka a je pokryta sklovinou, je nejtvrdsi latkou v téle. Sklovina je tvoie-
na mineralizovanymi hranoly, je velmi odolna a pfi poskozeni nema schopnost regenerace.
Vrstva skloviny je silna 1-3 milimetry. VEtSinu hmoty zubu tvoti zubovina, zlutobila hmo-
ta, kterd se podoba kosti. Odontoblasty jsou uspotadany epitelidlné pii obvodu dienové
dutiny. Odontoblasty zodpovidaji za tvorbu dentinu, tuto schopnost si zachovavaji po cely
zivot. Fibroblasty jsou schopny produkovat mezibunéénou hmotu a kolagenni vldkna. Zub-
ni cement (cementum) je tvrda zubni substance pokryvajici kofen zubu. Umoznuje ukotve-

ni parodontalnich vazl a tim pddem i upevnéni zubu v Celisti.

Uvniti zubu je dienova dutina (cavum pulpae), ve které je zubni dreni (pulpa). Do zubni
dfen¢ kandlkem (foramen apicale) pronikaji drobné cévy a také nervy, které jsou pti¢inou

citlivosti zubu. Zubni cement je tvrda zubni tkan, kterd v tenké vrstvé kryje koten zubu.

Zuby dospélych ptirozené tmavnou béhem zrani, zubni dienn v zubech se zmenSuje a je

nahrazovana dentinem (zubovinou). (Dostalova, 2008, str. 22)

1.1.1 Typy zubi

Lidsky chrup mé dvé generace: chrup mléény — dofasny a chrup staly — permanentni.
Mlécény chrup obsahuje 20 zubti — tj. pét v kazdé polovin€ horni a dolni Celisti — 2 fezéky, 1
Spicak a 2 stolicky. Chrup staly obsahuje 32 zubii: v kazdé poloviné jsou to 2 fezaky, 1
Spicak, 2 zuby tfenové a 3 stolicky. (Eliskova, 2008)

Rezaky — dentes incisivi: slouzi k uchopovani a sttihani potravy. Maji korunku ve tvaru

dlatka, s ostrou kousaci hranou. Maji jeden koten. NejSirSi je prvni horni fezak, naopak

nejuzsi je prvni dolni.
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Spi¢aky — dentes canini: slouZi k trhani potravy. Hrany na korunce se sbihaji v jeden hrot.
Horni caninus je mohutn&jsi, nez dolni. Spi¢aky maji jeden kofen, ten je nejdelsi a nejmo-

hutné;si ze vSech kotfenti v chrupu.

Trenové zuby — dentes premolares: jsou podobné stolickam, ale jsou mensi. Maji na ko-
runce dva hrbolky, jeden ulozeny smérem k vestibulu, druhy smérem ke cavum oris. Kofen
premoléru byva jeden, miize byt naznaceno jeho rozdéleni na dva kotfeny. Zpravidla byvaji

vytvoteny dva kofenové kanalky.

Stolicky — dentes molares: slouzi k rozmélnovani potravy. Obrys korunky hornich molart
je zaobleny kosoctverec, u dolnich molari je to obdélnik. Kousaci hrbolky jsou odd€leny u
dolnich molarii ¢arami ve tvaru kiize, u hornich molard ¢arami ve tvaru pismene H. Stoli¢-
ky jsou zuby vicekofenové — horni maji kotfeny tfi: dva jsou ulozeny smérem k vestibulum
oris, jeden smérem k patru. Stolicky dolni maji dva oplosténé kotfeny, obracené smérem na

bocni strany.

Mlécné zuby — jsou drobnéjsi, nez permanentni, sklovina je bélejsi, namodrala, az prasvit-
na. Korunky jsou niz$i a relativné $irsi, kofeny stolicek diverguji jesté vice nez u trvalych
zubll. Zuby mlé¢ného chrupu se profezavaji mezi 6. a 24. mésicem veéku a setrvavaji do 6.
roku, kdy jsou postupné nahrazovany stalymi zuby. Profezavani zuba se d&je v urcitém
potadi, Casové znacné€ kolisd. Zuby dolniho oblouku se profezavaji diive nez horni,

v zavislosti na stravé a pohlavi. (Dostalova, 2008; Eliskova, 2006)

1.2 Usporadani zubt

Jednotlivé zuby jsou oznacovany zacatecnim pismenem latinského nazvu a to bud’ pisme-
nem malym — v docasném chrupu, nebo velkym — ve chrupu stalém. Jind moznost je ozna-
¢eni zubu Ccislici, podle jeho ulozeni v poloviné Celisti, od stfedni ¢ary do strany. Pro zuby
mlécného chrupu pouzivame ¢islic fimskych, pro staly chrup arabskych.

Poradi zubti pfi pohledu do ust udava vzorec chrupu, ktery ma tvar kiize. Svislé rameno
odd¢luje pravou a levou polovinu chrupu, horizontalni odd€luje od sebe horni a dolni ¢e-

list. (Eligkova, 2006)

Popis jednotlivych zubi:

I1: Dens incisivus medialis (prvni fezak)
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12: Dens incisivus lateralis (druhy fezéak)

C: Dens caninus ($pic¢éak)

P1: Dens premolaris primus (prvni ttenovy zub)
P2: Dens premolaris secundus (druhy ttenovy zub)
M1: Dens molaris primus (prvni stolicka)

M2: Dens molaris secundus (druha stolicka)

M3: Dens molaris tertius (Dens serotinus, Dens sapientiae, tieti stolicka, zub moudrosti)

1.3 Vyvojova stadia zubu

Lidsky vék lIze sledovat zné€kolika hledisek. Podle data narozeni — kalendaini vek,
z hlediska biologického — v€k biologicky. VEk kalendaini se nemusi shodovat s vékem
biologickym. Na odchylkach se podileji rtizné faktory, a to jak genetické, tak zpiisob zivo-
ta, vlivy prostfedi, atd. V urcitych ptipadech je diilezité zjistit odchylku biologického véku

od véku kalendainiho.

Biologicky vek se stanovuje na podkladé veéku zubniho, véku kostniho a podle osifikace

chrupavek hrtanu. (Dostalova, 2008, str. 23)

1.3.1 Kiritéria pro stanoveni zubniho véku

U déti:

- vyvojové stadium zubniho zarodku

- postup mineralizace

- postup resorpce kotent doCasnych zubu

- obdobi smiseného chrupu (vyména docasné dentice)
U dospélych:

- postup zmén tvrdych tkani zubu (fyziologické starnuti zubu)
- zubni abraze

- resorpce alveolarnich okraji
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- kazivost a uplnost chrupu

- transparence dentinu kofene zubu

1.3.2 Vyvojova stadia

L. stadium: obdobi zubniho vacku

II. stadium: poc¢atek mineralizace korunky
III. stadium: dokonceni mineralizace korunky
IV. stadium: pocatek tvorby kotfene

V. stadium: divergence stén kanalkii kofene
VI. stadium: paralelita stén kanalka kotfene

VII. stadium: konvergence stén kanalk kofene a vytvofeni foramen apicale. (Dostalova,

2008, str. 24)

1.4 Prorezavani zubu

Détem se zuby profezédvaji v presné daném potradi. Doba profezavani je individualni.
V obdobi profezavani zubt byva dit€¢ neklidné, slini a byva rozmrzelé. Muze se dostavit

zvysena teplota.

Ve vétsin€ pripadt se dolni zuby protfezéavaji diive nez horni. V téze Celisti druhostranny
zub by mél protfezat do pul roku, a pokud se tak nestane, je nutné zjistit divod neprofezani.
Duivodu je hodné, napt. nadpocetny zub branici profezani, nezalozeny zarodek zubu, po-

Skozeny zarodek zubu trazem.
Docasny chrup:

- prvy fezak: v 6. mésici

- druhy fezék: do 12 mésicti

- prvy molar: do 18 mésicti

- 8picék: do 24 mésici

- druhy molar: ve 24 mésicich

Do 30 mésicti by mély byt vSechny do¢asné zuby protezany.
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Staly chrup:

prvy molar: v 6 letech

prvy fezak: v 6 letech

druhy tezak: do 8 let

prvy premolar: mezi 9. a 11. rokem
Spicak: mezi 9. a 11. rokem

druhy premolar: mezi 9. a 11. rokem
druhy molar: ve 12 letech

tteti molar: po veéku 15 let, ne vzdy. (Dostalova, 2008, str. 25)
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2 ZUBNI KAZ

Zubni kaz je lokalizovany patologicky proces mikrobidlniho piivodu, postihujici tvrdé zub-
ni tkané. Zacind mikroskopickou 1ézi, pokracuje demineralizaci tvrdych zubnich tkani a
muze mit za nasledek vytvofeni makroskopické kavity, ptipadné rozpad organickych i
anorganickych struktur zubu, zvlasté v oblasti zubni korunky. Dalsi varianta kazu, kaz ce-
mentu, za¢ind na obnazeném povrchu kotfene zubu. Pokrocily zubni kaz mlze vést ke ztra-

té vitality zubni dfené¢ a dalSim patologickym procestim s lokalizaci v orofacialni oblasti.

Kariézni postizeni chrupu v kojeneckém a batolecim veéku ptedstavuje pro dité¢ zavazny
problém z hlediska psychologického i zdravotniho. Kazem postizené zuby mohou vést
k zdnétu zubni dfen¢ a nésledné periodoncia a obtizim pfi kousani. V disledku bolesti dité
bud’ odmita pfijem tuhé potravy viibec, nebo sousta polykd nedostatecné rozzvykana. To
muze vést k zazivacim obtizim a v zavaznych ptipadech az k neprospivani ditéte. Zanétlivé
komplikace zplisobené zubnim kazem jsou pro dité stresujici, a pokud nejsou spravné a
véas oSetfeny, hrozi nebezpeci piestupu infekce do periapikalnich tkani, do kosti, nebo
poskozeni vyvoje stalého zubu. Psychologicky dopad takovych komplikaci je obvykle pfi-
¢inou toho, Ze dit¢ ziskava velmi negativni postoj k zubnimu oSetieni a v mnoha piipadech

odmita jakékoli dalsi oSetieni po fadu let.

Vyskyt jedné ¢i vice kazivych 1€zi na kterékoli zubni ploSce do 3 let véku ditéte oznacuje-
me jako kaz ran¢ho détského véku, v anglo-americké literatuie pak Early Childhood Caries
(ECC). Prevalence tohoto postiZzeni je i pfes znané preventivni usili stale pomérné vysoka.

(Ivanc¢ékova, 2004)

Prevalence ¢asného zubniho kazu v nékterych zemich se pohybuje od 11 do 72 %, v nasem
staté byl zjiStén vyskyt asi u 21 % déti predsSkolniho v€ku (vyberoveé Setfeni v roce 2001).
(Handzel, 2008) Vzhledem k tomu, ze v tomto veéku je dit€ zcela zavislé na péci rodic,
zejména matky, je zapotiebi preventivni snahy cilit na t€hotné zeny a matky novorozenct.
Na prevenci zubniho kazu by se mél kromé zubniho 1ékate podilet také gynekolog a pedi-

atr. Nastava otazka, jak se tomu déje v realité?

U dospélych vznikaji nové kariesni 1éze v blizkosti vyplni a na krccich a kotenech zubt. Ty
se postupné s vékem obnazuji v disledku retrakce gingivy. Ve vyspélych zemich se zubni

kaz stava hlavnim onemocnénim dospé€lé populace zaroveil s onemocnénim parodontu.
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2.1 Etiologie

Pro vznik zubniho kazu je nezbytné splnéni 3 podminek:
- mikroorganizmy pfitomné v zubnim plaku (tzv. plakotvorné bakterie)
- sacharidy (v jakékoli podobg)
- zuby (tvrdé zubni tkén¢)

K témto tfem podminkam se pfidava ctvrta, Cas, po ktery uvedené faktory piisobi. Bakteri-
im trva asi 24-48 hodin, nez se na zubu vytvoii plak, ktery je schopen metabolizovat sacha-

ridy a produkovat kyseliny, enzymy a toxiny.

Miroorganizmy (Streptococcus mutans — SM, sanguis, salivarius, mitis) piitomné v zubnim
plaku adheruji na sklovinu, metabolizuji sacharidy za vzniku organickych kyselin, které
pisobi na tvrdé zubni tkané diky snizeni pH (dochézi pak k vypadavani Ca®" iontd). Zaro-
ven jsou schopny sacharidy ukladat intracelularné a v obdobi klidu je opét metabolizovat.
Vzniklé kyseliny demineralizuji sklovinu, a tak dochazi ke vzniku zubniho kazu. Na tyto
bakterie navazuji ucinky tzv. proteolytickych bakterii, které jsou schopny rozruSovat ko-
lagen a davat tak vznik kazivym dutinkam. Pokud zubni kaz zasahuje pouze sklovinu, mi-
ze byt tento proces v nékterych ptipadech reverzibilni, protoze sklovina je za urcitych
podminek schopna inkorporovat (v€lenit) uvolnéné mineraly zpét do krystalické miizky.
Tento proces je oznacovan jako remineralizace skloviny. Vznik zubniho kazu tedy zname-
na dysbalanci v duting ustni, kdy demineralizace ptevazuje nad remineralizaci. Pokud pftiz-
nivé podminky pro tvorbu zubniho kazu trvaji, demineralizace postupuje a zasahuje do

hlubsich vrstev skloviny a dale pronika do dentinu. (Dostalova, 2008, str. 45)

Pfi narozeni je dutina ustni ditéte sterilni. Béhem 24 — 36 hod. po porodu jsou usta novoro-
zence osidlena mikroorganismy téméf na urovni dospélého. Infikovani dutiny ustni novo-
rozence SM ma spojitost i se zpisobem porodu. Déti narozené cisarskym fezem, jsou infi-
kovany ¢astéji nez déti narozené vaginalni cestou. Casnou infekci SM jsou také ohrozeny
déti s nekterymi patologickymi stavy v dutin€ ustni (napf. s rozstépy, Bohnovymi uzliky) ¢i
nedostatecnou hygienou.

Kariogenni stravu, bohatou na sacharidy, pfedstavuje u déti novorozeneckého a batoleciho

veku podavani slazeného mléka, ochuceného mléka, ovocnych §tav ¢i jinych cukrem sla-

zenych napojl v kojenecké lahvi. Jejich Skodlivost stoupd, pokud ma dité lahev neustéle po
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ruce a v prubéhu dne z ni neustale popiji. Zvlasté skodlivé jsou tyto napoje, pokud se po-
davaji vecer pred spanim ¢i opakované v prubéhu noci. Nebezpecné jsou cukrem slazené
napoje, dzusy a ovocné stavy. Ovocné stavy Figo, Fruko, Jupik obsahuji spoustu cukru a
maji nizké pH (pH 3-4). Kyselost dzusti a ovocnych §tav rozpousti zubni sklovinu. Tato
konzumace vede k demineralizaci zubni skloviny a z hlediska vzniku kazivého procesu ji

lze povazovat za velmi rizikovou.

Nedostatecna hygiena dutiny ustni vede k hromadéni mekkého zubniho povlaku zejména
v gingivalni tfetin¢ zubnich korunek. Ve vrstvach zubniho povlaku, ktery neni pravidelné
odstranovan, dochazi k mnozeni kariogennich mikroorganizmut. Nedostate¢na hygiena du-
tiny Ustni neni pfi¢inou pouze kumulace mikrobidlniho povlaku, ale také nedostatecného

privodu fluoridii prostfednictvim fluoridované zubni pasty.

Dal8im faktorem je dlouhodobé, ditétem vyzadované kojeni, hlavné v noci. Matetské mlé-
ko neni povazovano za kariogenni, obsahuje laktézu. Po 18. mésici véku ditéte ma kojeni
4-5x za noc maly nutriéni vyznam a dité¢ mat€ina prsu vyuziva spiSe ke svému uklidnéni a
opétovnému rychlému usnuti. Pfida-li se k tomu jesté neoptimalné provadéna hygiena duti-

ny ustni, nastava kaziva destrukce zejména hornich fezakt velmi rychle.

Vsechny medikamenty podédvané détem batoleciho véku jsou ve formé sirupti obsahujicich
cukr. Casto je kariézni postizeni dogasné dentice odiivodiiovano opakovanym podavanim
antibiotik béhem 1. a 2. roku véku. Mineralizace zubni skloviny do¢asnych zubii probiha
prenatalné, a proto ji antibiotika podavand po narozeni mohou jen tézko ovlivnit. Netyka se
to pouze antibiotik, ale také sirupli proti kasli, bolesti, rymé apod. Pokud tedy dit¢ musi
opakované ¢i po delsi dobu uzivat 1éky ve formé sirupti, méla by byt hygiena dutiny ustni,

tedy pravidelné Cisténi zubu, obzvlasté pecliva. (Ivanc¢akova, 2004)

U dospélé populace se doporucuje omezeni tukti a cukrii. Doporucuje se zvySena konzu-

mace zeleniny, ¢erstvého ovoce a skrobovych potravin.

Jidelnicek dospé€lé a starSi populace je sloZen pfevazné ze sacharidovych slozek potravy
(slazena kava, ¢aj, suSenky, dorty, sladkosti). Pokud se k tomuto stavu pifida nizsi slinna
sekrece, ktera mize byt zpisobena medikaci, nastava zvySené riziko vyskytu zubniho kazu.

K tomuto stavu dochazi hlavné na obnazenych zubnich krccich a kotenech.
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2.2 Klasifikace zubniho kazu

Inicialni nebo incipientni (pocinajici) kazivé 1éze jsou definovany jako léze, které ne-

dosahly stadia viditelného poruseni povrchu skloviny. Obvykle se incipientni 1éze jevi jako

kiidové bila nebo jinak diskolorovana oblast, ktera zpravidla neni zjistitelnd taktilnim vy-

Setfenim, je zjevna na rentgenogramu.

Klinické 1éze dosahly stadia vytvotrené kavity. Mohou byt s pfiméfenou jistotou diagnosti-

kovény klinickym (tj. vizualn¢ taktilnim) nebo rtg vysetfenim.

Klinicky kaz mtize byt diagnostikovan jako:

primarni kaz: oznacuje zjiSténou kavitu, ktera nema souvislost s vyplni

sekunddrni kaz: jde o diagnostikovanou kavitu, ktera se objevila na okraji exis-
tujici vyplné. Muze se jednat o novou 1ézi nebo zbylou soucéast nedokonale ex-

kavované a zaplnéné kazivé 1éze
recidivujici kaz: kaz vznikajici v zaplnéné kavité¢ pod vyplni z ponechané¢ho a
neoSetfené¢ho zbytku kazivého dentinu. Jsou Castou pfi¢inou zanétu zubni diené.

Daji se prokazat rtg vySetienim.

Dle casového prubéhu délime zubni kaz:

akutni kaz: ktery se vyznacuje rychlym prabéhem, ztratou tvrdych tkani, ohro-

7uje zubni dfen a postihuje vice zubt

chronicky kaz: vyznacCuje se pomalym pribéhem, mize se doCasné i trvale za-
stavit. Dentin v kavité je tmavé pigmentovan a je tvrd$i. Ma sklon k Sifeni do

Sitky, ale ne k zubni dfeni.

Dle rozsahu defektu v tvrdych zubnich tkénich a vztahu ke dieni rozdélujeme:

kaz povrchovy (caries superficialis): zasahuje sklovinu a povrchové vrstvy den-

tinu v tésné blizkosti skloviny
kaz stiedni (caries media): poruSeni zasahuje do stfedni vrstvy dentinu

kaz blizky dieni (caries pulpae proxima): spodina kazu zasahuje do blizkosti

dfené.

Dle charakteru $ifeni kazivé destrukce v tvrdych tkanich:
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- kaz penetrujici: kaz probiha v dentinu ve formé kuZele nejkratsi cestou ke dieni

- kaz podminujici: kazivy proces na sklovinodentinové hranici se $iti pod sklovi-

nou do stran

Byvaly (minuly) kaz je oznaceni pro kazivou 1ézi, kterd byla eliminovana extrakci zubu,

nebo oSetfena a restaurovana pomoci vyplné. (Fiala, 1996, str. 16)

Dle umisténi na zubech - BLACKOVA KLASIFIKACE

I. tfida — kaz v jamkach a ryhach — okluzni kazy

II. tfida — kazy na proximalnich plochéch premolari a molara

III. tfida — kazy na proximalnich plochach fezakl a Spicaktli, nezasahujici na incizalni hrany
IV. tfida - kazy na proximalnich plochach fezaki a Spicaku, zasahujici na incizélni hrany

V. tfida — kazy v krckové oblasti zubti a ve foramen caecum (Dostalova, 2008, str. 48)

2.3 Klinicky obraz

Ptiznaky zubniho kazu se daji rozd¢€lit na subjektivni a objektivni.

Subjektivné je nejcastéji vnimana bolest. Ta je zavisld na hloubce kariézni dutiny a jeji
lokalizaci. Jestlize je kaz v pocatecni fazi, kdy kavitace nevznikd, anebo je mala, bolestivé
vjemy se neprojevi. Vyjimkou jsou kazy na rozhrani korunky a kotene zubu, které mohou
vzhledem k relativni blizkosti diené¢ reagovat na tepelné a chemické drazdéni. Zasahl-li
kariézni proces zub z jeho pomérné Casti, destrukce zubu je rozsahla a kariézni 1éze zasa-
huje do blizkosti dfefiové dutiny. Pulpa je drazdéna termickymi a chemickymi vlivy, které
vyvolaji bolest. Doslo-li k destrukci ¢asti zubni stény, je zubni kaz registrovan jako ostra

hrana na okraji zubu nebo ulpivani potravy v kazivé duting.

Objektivné je kaz diagnostikovan aspekei, kdy se inicialni faze jevi jako kiidové bila skvr-
na. Pfi rozsdhlejSim kazu pii klinickém vySetfeni nachazime kazivou dutinu, vyplnénou
hnédavou zméklou hmotou. Zuby, hlavné frontalni usek, mizeme prosvitit (tzv. diafano-
skopie), je-li pfitomny kaz, projevi se jako tmavsi stin. Dale existuje rentgenologické pro-
jasnéni. Zubni kaz je mozné vizualizovat nékterymi ptipravky, kdy infikovany dentin se

barvi rizné intenzivnim odstinem rtizovocervené barvy, zatimco dentin zdravy se nebarvi.
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Dalsi moznosti diagnostiky zubniho kazu je vySetfeni zubti intraordlnim scanerem metodou

laserové fluorescence (Diagnodent). (Dostalova, 2008, str. 47)

2.4 Lécba inicialnich kariéznich 1ézi

Pacienti s touto 1ézi na viditelnych hladkych ploskach si Cisti zuby zubnim kartaCkem a
aplikuji si fluoridové slouceniny pro omezeni piisobeni plaku a podpofili remineralizaci. U
druhého klinického stadia 1éze se navic pouzivd jemné abrazivum pro vylesténi povrchu
1éze. Timto zabranime snadnéjSimu vytvaieni zubniho povlaku. Viditelna kariézni 1éze na
aproximalnich ploskach, kterd je na rtg snimku bez zfetelného rozliSeni, je pokladana za
1ézi, kterd jesté miize remineralizovat. V tomto ptipad¢ je nutné zavést ucinnou ustni hygi-
enu a pouziti lokalné fluoridl v pasté nebo gelu na kartacku ¢i v obkladech ve 1zicich. U
kariézni 1éze na rtg snimku zfetelné rozsifené do dentinu, nezbyva nic jiného nez ji nahra-
dit vyplni. Inicidlni kariézni 1éze v jamkéch a fisurach je indikaci pro peceténi, pfipadné

pro zhotoveni preventivni vypln¢.

2.4.1 Novy pristup k 1é¢bé zubniho kazu

Tradi¢ni ptistup k IéCeni kazu vychdzel z nazoru, Ze celd masa zubniho povlaku je kario-
genni, ze zubni plak se tvoii kazdému, trvale a soustavnég, Ze kaz je projevem nedbalosti

pacienta a kaziva léze je dikazem, Ze pacient nem¢l vzdy Uplné Cisté zuby. (Kilian, 1999)

Podle tzv. hypotézy specifického plaku je kariézni proces zplisoben omezenym poctem
ustnich mikroorganismt odpovédnych za jeho vznik. LéCeni je zamétfeno na redukci nebo
eliminaci tzv. odontopatogent, které poskozuji zuby. Védecké studie ukazuji, ze dva druhy
mikroorganismil, majicich prvotadou ulohu pfi vzniku zubniho kazu, patii k druhtim Strep-
tococcus mutans a Lactobacillus acidophilus. Streptococcus mutans je vice nez jeden bak-
terialni druh. Proto byva tato skupina mikroorganismt funkéné oznacena jako mutantni
streptokoky. Je zndmo, Ze u bezzubych novorozencl se nenachédzeji mutantni streptokoky
v ustech, ale jiz v 5 letech véku je jimi infikovano vice nez 50% déti. Metodou sérotypil
bylo prokazano, ze infikované déti maji v ustech stejny typ mikroorganismu jako jejich
matky. Na pfeneseni a udrzeni intraoralni infekce je potfebné urcité kritické mnozstvi mu-

tantnich streptokoka. (Kilian, 1999, str. 55)

Raciondlni jadro nového pfistupu k Ié€eni zubniho kazu zahrnuje prvky, vyzadované pfi

1é¢bé bakterialnich infekci. VétSina infekci se 1é¢i kratkodobé¢, intenzivné a do dosazeni
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terapeutického vysledku. V ptipadé zubniho kazu se neordinuji antibiotika, ale k potlaceni

infekce se pouzivaji jiné antimikrobialni prostfedky.
Lécebny plan je sloZen 7 nékolika krokii:

- zjisténi anamnézy a stravovacich navykd, identifikace, event. eliminace pficin

sniZeni salivace
- neprodlené zhotoveni vyplni
- aplikace pecetidel (sealantl)
- aplikace antimikrobidlnich prostfedki aplikace fluoridii

- pomocna terapie (napi. zvykaci guma s xylitolem, fluoridované ustni vody,

zubni pasty s fluoridem)

- kontrolni névstévy vcetné stanoveni mnozstvi streptokokt (Kilian, 1999, str.

56)
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3 PREVENCE ZUBNIHO KAZU

Prevence je souhrn metod a opatfeni, jejichZ cilem je pfedchazet vzniku onemocnéni, po-
Skozeni zdravi, zdravotnich komplikaci a trvalych nasledki nemoci nebo trazu. Napft. u
prevence zubniho kazu povazujeme konzumaci fluoridovych tablet u déti, které jesté nema-

ji zuby profezany.
Prevenci délime na tFi stupné:

* Prevence primdarni: jsou to opatieni pifedchazejici vzniku patologického procesu,
choroby nebo urazu. Pfikladem miize byt napt. podavani tablet fluoridu sodného

détem.

» Prevence sekundarni: ke vzniku choroby jiz doslo, je nutné v€asné diagnostikovani,
vyléceni nebo alespon zastaveni. Prikladem je odborné a v€asné oSetfeni vzniklého

kazu, a zabranéni jeho roz§ifeni a moznych komplikaci.

= Prevence terciarni: ikolem je vylécit vzniklé komplikace. Napt. neléceny zubni kaz

muze vést ke ztraté vitality dfené postizeného zubu.

3.1 Sestra a jeji uloha v preventivni péci

Sestra v preventivni pé¢i ma nezastupitelnou ulohu. Méla by se zabyvat vSemi slozkami
prevence. Sestra ptichédzi jako prvni do kontaktu s pacienty, jako prvni mize diagnostiko-
vat zmény ve stavu nemocnych a v€as na né¢ upozornit, a jako prvni by méla sama poskyto-
vat potfebné informace k prevenci nemoci. Komunikace mezi sestrou, pacientem a I¢karem
by méla byt propojena tak, aby nedoslo k zanedbani péce a vSechny informace poskytnuté
pacientem sestfe byly prfedany dale k 1ékati. Timto je mozné zajistit kvalitni péci o zdravi

lidu.

3.1.1 Role sestry

Zakladem profesionalniho chovéni je tvorba roli. Sestra zaujima osobni roli a to ve smyslu
role matky, spoluzacky, kamarada, partnera atd., a dale profesionalni roli. Role sestry je
historicky velmi stard, v o¢ich lajka sestra mize ptfedstavovat milého, laskavého a chapaji-
ciho andéla. Role sestry se méni s historickospole¢enskymi podminkami a také se zménou

postaveni oSetfovatelstvi jako oboru. Role sestry v sobé obsahuje princip laskavosti a prin-
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cip dominance. Do znakt role sestry mizeme zaradit kolektivni orientaci, univerzalismus a
emocionalni neutralitu. Pfedpoklady pro uspéSnou indentifikaci s roli sestry jsou sebereali-
zace, mit spravné povahové vlastnosti, byt socidlné zralym jedincem, mit optimalni rodinné

zazemi a mit schopnost sebepoznani. (Zvonickova, 2007)

V. Hendersonova, ktera ovlivnila oSetfovatelstvi, vidi zakladni funkce sestry v tom ,,Ze
poméha zdravému ¢i nemocnému ¢loveéku v provadéni ¢innosti tykajicich se zdravi a jeho
ochrany a to v situaci, kdy toho neni sdm schopen a nemé pottebnou silu, viili nebo zna-
lost*. Na 1. evropské konferenci osetfovatelstvi (Viden 1988) byla zdiraznéna nova role
sestry v podminkéch strategie: Zdravi pro vSechny do roku 2000 — jde o role sestry v tom,
ze maji pisobit jako partnerky pfi rozhodovani a planovani v fizeni mistnich regionalnich a
narodnich sluzeb, podporovat jedince, rodiny a komunity, aby se vice spoléhali na vlastni
sily v péci o své zdravi a poskytovat jasné a spravné informace o ptiznivych a nepfiznivych
dasledcich rozliénych typti chovani a vyhodach a nakladech pii volbé urcité prace. (Zvo-

nickova, 2007)

Hlavni zésady sester v primarni péc¢i jsou upevinovani a ochrana zdravi, zahrnovani jednot-
livee, rodiny a vetejnosti do péce a umoznéni jim vzit na sebe vétsi zodpoveédnost, dale
uspokojovani potieb celé populace, vicedisciplindrni a viceoborové spoluprace a zjistovani
kvality a péce a vyuzivani technologie. Tradi¢ni pojeti role sestry (dle Helgy Morrow) je
sestra jako matka ve vztahu k nemocnému, dale je sestra jako manzelka ve vztahu k 1ékati
a sestra jako pani domu/hospodyné ve vztahu k vedeni nemocnice i pomocnému personélu.

(Zvonickova, 2007)

3.1.2 Role sestry v ambulanci zubniho 1ékaie

V ordinaci zubniho Iékate se sestra setkava s piimym vedenim edukace o prevenci zubniho
kazu velmi malo. V praxi je to prevazné lékat, ktery edukuje. Setra mize 1ékate doplnit,
vybrat vhodné edukacni materialy, motivovat. Jina je role dentalni hygienistky. Tato ,,sest-
ra®“ je specidln¢ vzdéland v oboru zubni prevence. Jejim ukolem je primarni prevence
onemocnéni zubll a dasni. Pod dohledem zubniho I¢kaie se mlize podilet na Grovni preven-
tivni 1éCebné a diagnostické péce. V oblasti prevence zubniho kazu zajistuje vychovu a
instruovani pacientd k pravidelné a systematické preventivni péci o tstni hygienu, stanovu-
je uroven individualni hygieny, provadi nacvik postupt a technik ustni hygieny a kontrolu-

je jejich ucinnosti, provadi individualni a kolektivni zdravotné vychovnou ¢innost zaméie-
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nou na prevenci zubniho kazu, ortodontickych anomalii a racionalni vyzivu, odstraiuje

zubni plak a kamen a provadi peceténi fisur.

Sestra by méla byt dobrou radkyni a pomocnici rodict pti vyvoji ditéte. Méla by rodice
vyslechnout, co je zajima poradit, doplnit co mozna nejvice potiebnymi informacemi a
samoziejm¢ od nich zadat zpétnou vazbu. V zubni ordinaci je dulezitd spoluprace sestry a

1ékare.

3.2 Vyznam prevence ve stomatologii

Prevenci chapeme jako komplex vzajemné propojenych aktivit pacienta a zdravotnického
tymu. Tato spoluprace je zaméiena na prevenci kazu, parodontopatii, ortodontickych
anomadlii, Grazii a novotvarl. Zvlasté je zapotiebi se vénovat prevenci zubniho kazu,
protoze: je to nejcastéjsi ordlni onemocnéni déti, riziko vzniku onemocnéni je u déti vyssi
nez u dospélych, preventivni a profylaktické metody maji v détstvi vyssi ucinnost. Bolest a
nepiijemnosti spojené s oSetfovanim zubniho kazu a jeho nasledkd, se mohou stat pti¢inou
negativistického postoje déti pii dalSim oSetfeni v duting Gstni. Zubni kaz je nejcastéjsi
pri¢inou zanéth ozubice doCasnych zubil a jejich ptredCasné extrakce, coz muze ohrozit
vyvoj zarodkl stalych zubl a vyvoj konfigurace celého stalého chrupu. Zubni kaz je

onemocnéni, kterému je mozno predchézet.

3.3 Preventivni programy

Preventivni programy obsahuji:

dietetické poradenstvi, kdy se edukace zamétuje na potlaceni nevhodnych stravo-

vacich ndvykl a vypéstovani spravného standardu vyzivy

* motivaci pacienta a nacvik hygienickych navyka, udrzovéani optimalni irovné ustni
hygieny

= posileni odolnosti skloviny endogenni i lokalni aplikaci fluorid

pravidelné preventivni prohlidky chrupu s naslednou sanaci.
Cile WHO doporucené pro katogorii déti a mladistvych tykajici se kazu do roku 2010:
* procento 5 letych s intaktnim chrupem — 90%

»  prumérny pocet KPE/os u 12 letych déti — 1,0
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= procento 18 letych bez extrakce pro kaz — 100% (Zdravi pro vSechny v 21. stol.)

V kvétnu roku 1998 se Clenské staty Svétové zdravotnické organizace usnesly na deklaraci,
souvislostech. Deklarace byla pfijata, aby zdlraznila a podpofila program Svétové zdravot-
nické organizace Zdravi pro vSechny ve 21. stoleti. Jeho hlavnimi cili je ochrana a rozvoj
zdravi lidi po jejich cely zivot a snizeni vyskytu nemoci i Grazi a omezeni stradani, které
lidem pfinaseji.

Tématem prevence zubniho kazu se zabyva cil ¢. 8. Cil 8 se konkrétnéji zabyva snizenim
vyskytu neinfekénich nemoci. Vysledkem tohoto snazeni by mélo dojit do roku 2020 ke
snizeni nemocnosti, ¢etnosti zdravotnich nasledki a pfedcasné umrtnosti v disledku hlav-
nich chronickych nemoci na nejnizsi moznou uroven. Dil¢i ukol ¢islo 8.5. chce dosédhnout,
aby alespon 80 % déti ve veku 6 let bylo bez zubniho kazu a ve véku 12 let mély déti v
pruméru maximalné 1,5 KPE zubu (zkaZeny, chybé&jici nebo zaplombovany zub). V roce
2000 nemélo v CR 24,6 % déti ve v&ku 5 let zadné dogasné zuby s kazem. Rozdily mezi
jednotlivymi regiony CR nepfesahuji 5 % republikového primeéru tohoto ukazatele. Preva-
lence kazu v dotasném chrupu u piedikolnich déti je v CR vysoka a signalizuje absenci
nebo neucinnost primarné preventivnich opatfeni. Ve velkych zemich zépadni Evropy
(Velka Britanie, Francie, Dansko, Italie) se tento ukazatel ke konci 90. let pohyboval kolem
50 %, ve Skandinavii, Svycarsku a Nizozemi mezi 60-70 %. Primérny poéet KPE zubii ve
véku 12 let ¢inila 3,09 a meziregionalni rozdily neptesahly 0,7 KPE na dité. Ve stupnici
Svétové zdravotnické organizace jde o kazivost stfedni. Stav v CR je vysledkem absence
az malé uc¢innosti primarné preventivnich opatfeni a malé dostupnosti stomatologické péce
v pfedskolnim a na pocatku Skolniho véku. Primérni prevence zubniho kazu v ptedskolnim
a Skolnim véku spociva ve v€asném a pravidelnim provadéni ordln¢ hygienickych praktik,
v nastaveni optimalniho alimentarniho pfijmu fluoridu v kombinaci s jeho lokalni aplikaci
a v bezpe¢ném stravovacim rezimu. Individudlni preventivni opatfeni uplatiiovana v rodiné
musi byt k zajisténi shora uvedenych cilti doplnéna o opatieni skupinova, pravidelné pro-
vadénd v predskolnich a Skolnich zatfizenich. Pro zvySeni G¢innosti individualnich preven-
tivnich opatieni je nezbytnad koordinovana spoluprace pediatrii a stomatologti, podminkou
ucinnosti skupinovych opatieni je koordinovana spoluprace resortli zdravotnictvi, skolstvi

a regionalni spravy. (Zdravi pro vSechny v 21. stol.)
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3.3.1 Preventivni vyukovy program ZDRAVE ZUBY pro I. stupeii zikladnich $kol

v Ceské republice

Program ZDRAVE ZUBY je komplexni celoplo$ny vyukovy program péée o zubni zdravi,
ktery je na zékladnich Skolach realizovan jiz 10 let. Jedna se o nejvétsi a nejdéle realizova-
ny dlouhodoby projekt takového rozsahu pro déti mladsiho Skolniho véku, nejenom v ob-
lasti prevence zubniho kazu, ale v oblasti ochrany a podpory zdravi viibec. Cilem programu
ZDRAVE ZUBY je zlepsit zubni zdravi u déti a mladeZe, a tak vytvotit piedpoklady k za-
jisténi zdravych zubt i u dospélé populace v budoucich letech. Vyukovy program poskytu-
je détem fadu materiald, napt. pracovni listy nebo pexeso, pomoci nichZ mohou zdbavnou
formou ziskavat zakladni dovednosti a pozitivni vztah k péc¢i o sviij chrup. Cilem projektu
je seznamit kazdé dité v 1. tfid¢é zakladni Skoly se spravnym systémem péce o chrup a ve
vzdelavani pokracovat i v dalSich ro¢nicich. V ramci projektu probihaji i vzdélavaci semi-
nafe pro pedagogy, které jsou akreditované Ministerstvem skolstvi, mladeze a t€lovychovy.
Sougasti programu ZDRAVE ZUBY je i stejnojmenné sout&z. Déti v rAmci programu ob-
drzi soutézni karticku, a pokud s ni navstivi zubniho 1ékafe a absolvuji preventivni pro-
hlidku, mohou se zapojit do soutéZe o hodnotné ceny. Program ZDRAVE ZUBY je podpo-
rovan Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy, Ministerstvem zdravotnictvi, kance-
1a1f WHO v CR a odbornym garantem jsou Vybor Ceské spoleénosti pro détskou stomato-
logii a Vieobecna zdravotni pojistovna. Program ZDRAVE ZUBY pomaha plnit cile vlad-
niho programu ZDRAVI 21. Hlavnimi partnery programu jsou Orbit Klub a Listerine
Smart Rinse. (Zdravé zuby)

3.3.2 Zubni priikaz ditéte

Zubni prikazy vydava Ceska stomatologickd komora na podporu preventivni péée o déti.
Prostiednictvim vydavatelské spoleénosti je rozesila do viech porodnic v Ceské republice.
Prvni maminky si atly sesitek s logem Peceti CSK na titulni strang, vloZzeny do Zdravotni-
ho a oc¢kovaciho priikazu ditéte, odnesli domt z porodnice na zac¢atku roku 2005. Rodicim
slouzi zubni prikaz jako voditko, od jakého véku a v jakych Casovych intervalech navsté-
vovat se svym ditétem zubniho lékafe. Zubnimu a détskému 1ékaii slouzi k piehlednému
zéapisu informaci o tom, zda je dit¢ v pravidelné péci praktického zubniho Iékare, jaky je
stav jeho chrupu a zda uZziva nékterou z forem fluoridové prevence. Zadni strana prikazu

poskytuje prostor pro dilezita sdéleni détskému 1ékafi, to znamend, Ze je soucasné nastro-
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jem komunikace mezi zubnim lékafem a pediatrem. (Ceské stomatologicka komora. Zubni

prikaz) V pfiloze €. P II je vlozen zubni prikaz ditéte.

3.3.3 Pravidelné preventivni prohlidky

Pravidelné sledovani zubniho zdravi v ptlroc¢nich intervalech je dilezité zejména pro véas-
né zjisténi nezddoucich zmeén nejen na zubu (zubni kaz), ale i na désnich, eventuelné vcas-
né zjisténi ortodontickych anomalii.

Existuji Ctyfi typy zubniho vySetfeni:

komplexni zubni vySetieni, které dité¢ vétSinou podstoupi pii prvni navstéveé zubni-

ho 1ékare.

= preventivni zubni prohlidka, provadi se kazdych Sest mésict u déti a dorostu ve vé-

ku do 18 let, u dospélych osob 1x za rok.
= akutni vySetfeni, které se jiz tyka specifického problému, napt. nahlé bolest zubu.

= specifické vySetfeni, napt. rentgenologické ¢i ortodontické, je doporuceno zubnim

1ékatem v ptipadée potieby.

Prvni preventivni prohlidku doporucuji zubni 1€kafi jiz v obdobi mezi prvnim a druhym
rokem zivota ditéte, kdy jesté nejde o Zadné oSetieni, ale o prvni kontakt se zubnim 1¢-
kafem. Preventivni prohlidky déti bez oSetfeni nebo jednoducha preventivni oSetfeni
(aplikace fluoridového gelu, laku) a vhodny psychologicky ptistup zubniho 1ékate jsou

dalezitou vychovnou soucasti v celém systému stomatologické prevence. (Zdravé zuby)

3.4 Zpisoby prevence zubniho kazu

Prevence zubniho kazu spociva v ovlivnéni jednoho nebo vice pfic¢innych faktort. Jsou to
opatfeni, ktera ¢ini sklovinu méné vnimavou vici kazu, v ovlivnéni kariogenni bakteridlni
flory a v ovlivnéni téch slozek potravy, které predstavuji pro bakterie vyzivny substrat.
Zakladnim ptedpokladem pro vytvofeni zdravé zubni tkdné je normadlni, neruseny vyvoj
organizmu ditéte. Vyvijejici se organizmus potiebuje dostatecny a vyvazeny ptivod vSech
zéakladnich zivin. Vnimavost zubnich tkani vii¢i kazu mizeme snizit fluoridy, které se apli-
kuji bud’ systémove, nebo mistné. Moznost ovlivnéni diety a bakterialni flory predpoklada

aktivni spolupraci pouc¢eného a motivovaného jedince.
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3.4.1 Prevence zubniho kazu fluoridy — metody systémové (endogenni) aplikace

V prevenci zubniho kazu ma dilezitou ulohu fluér. Fluér se vyskytuje ve vodé a
v potravinach v riznych koncentracich. Fluoridace pitné vody je zakladem preventivnich
programu v celé fadé zemi. Vyhodou je, ze nevyzaduje spoluprici piijemce ani pifimou
ucast zdravotnik. Je to klasickd metoda hromadné prevence kazu, ktera ovliviiuje zejména

détskou populaci.

V Ceské republice byla fluoridace pitné vody poprvé uskuteénéna v Taboie v roce 1958. Za
kontrolni mésto byl zvolen Pisek. Vysledkem bylo, ze fluoridace neovlivnila stav vyzivy,
osifikaci skeletu ani biochemické parametry. Byl vyloucen i strumigenni ucinek fluoru.
Stomatologické vysetieni déti, které pily fluoridovanou vodu od narozeni, prokazalo re-
dukci kazu o 74 %. Védecka rada ministerstva zdravotnictvi povolila poté rozsifeni fluori-
dace na dalsi lokality. (Kilian, 1999, str. 59 — 60) Od roku 1989 se zastavila fluoridace pit-
né vody v CR.

Fluoridové tablety jsou dal§im prostiedkem systémové fluoridace. Tablety NaF jsou v CR
v distribuci od roku 1966, v soucasné dobé pod nazvem NATRIUM FLUORATUM
SLOVAKOFARMA tbl. Kdy jedno baleni obsahuje 250 tablet, coz odpovida 0,25 mg fluo-
ru. Doporucuje se podavat tyto tablety od 6 mésict véku ditéte. Tablety jsou jen na lékat-
sky pfedpis. Kojenciim podavame tabletu rozpusSténou napfi. ve 1Zi¢ce Caje, u vétSich déti je
vhodné nechat rozplynout 1 tabletu denni davky v tstech, nejlépe navecer po vycisténi zu-
bl: dosdhneme tim siln€ zvySené mistni koncentrace fluoru (az 1000 ppm) ve sliné. (Kili-

an, 1999, str. 61 — 62)

Prevence zubniho kazu prostfednictvim stolnich mineralnich vod je metoda vhodna jak pro
jedince, tak pro skupinové pouziti. V letnich mésicich jsou vhodné vétsi davky mineralek

s niz§im obsahem fluoru, v zimé naopak.

Fluoridovana stil obsahuje 250 ppm fluéru. Jde o levnou metodu. Jeji nevyhodou je, ze
davkovani fluéru neni pfesné kontrolované, a Ze déti konsumuji jen malé¢ mnoZzstvi soli. I
tdhotnym Zenam je doporudovana dieta s nizkym obsahem soli. V CR je fluoridovana siil

na trhu od roku 1994.

Fluoridace mléka ptedstavuje dalsi alternativni metodu celkového podavani fluoridu. Ml¢-
ko je zdrojem biologicky potfebnych mineralt — kalcia a fosforu. V soucasné dobé je fluo-

ridované mléko dostupné napf. v nékterych oblastech Anglie, USA, Ruska, Spanélska, Chi-
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le, Bulharska, Svycarska. Fluoridace mléka m4 i své nevyhody: predeviim kolisa spotieba
mléka u jednotlivych déti a je nutna dobra spoluprace rodi¢i. V CR se v dohledné dobg

s fluoridaci mléka nepocita. (Kilian, 1999, str. 63 — 64; Kilian, 1996, str. 58)

3.4.2 Prevence zubniho kazu fluoridy — metody mistni aplikace

Cilem téchto zplsobii aplikace je vytvofit v povrchovych vrstvach skloviny ochrannou
koncentraci fluoridu v hodnotach kolem 1000 ppm a zvysit odolnost skloviny vici kyseli-
nam. Aplikace fluoridit ma pozitivni vliv na fyziologické i patologické pochody v zubnim
plaku. Fluoridy je vhodné aplikovat vSem détem nejpozdéji od veku 3 let. Nizké koncent-
race jsou ucinnéjsi, ale vyzaduji Casté;jsi aplikaci. Mistni aplikaci fluoridil 1ze provadét tre-
mi zakladnimi zplsoby. Pfi osobni ustni hygiené, pii hromadném pouziti fluoridi
v détskych kolektivech pomoci zubnich past, vyplachovych metod, atd. Poslednim zpiiso-
bem je provadéni v ordinaci Iékate. Tuto metodu je vhodné aplikovat u vétSich déti a mla-

distvych 2x ro¢né.

Zubni pasty s fluoridy snizuji pfi pravidelném pouzivani kazivost chrupu o 20-30 %. Podle
obsahu anorganickych a organickych sloucenin fluoéru se d€li na zubni pasty pro malé déti
(obsah 250-400 ppm fludru), zubni pasty kosmetické (obsah 1000-1500 ppm fluéru) a zub-
ni pasty terapeutické (obsah 1800-2500 ppm fludéru). Fluoridované zubni pasty pii aplikaci
2x denné jsou povazovany za velmi u¢inny zpusob profylaxe kazu. ZvySuji koncentrace
fluéru ve slin€ na dobu nékolika hodin, zvySuji koncentraci fluéru v plaku, inhibuji demi-
neralizaci a podporuji remineralizaci. Dal§i metodou prevence je vyplachovd metoda pfi
které se pouzivaji roztoky NaF 0,05 %, tyto roztoky se aplikuji po dobu 1-2 minut nejlépe
vecer po vycisténi zubl. Dnes jiz mén¢ pouzivand metoda je obkladova. Tuto metodu pro-
vadi 1€kat. Ptikladem je Knutsonova metoda, kdy vycisténé zuby oblozime na 5 minut
¢tverecky bunicité vaty, namocenymi do roztoku 2 % NaF. Dité¢ nema po aplikaci metody
vyplachovat a jist 30-60 minut. Mezi dalSi metody se fadi aplikace roztoki, geld, past a
lakti. Tradi¢ni metodou je aplikace 2 % roztoku NaF po dobu 4-5 minut. Z roztokl se pou-
zivaji aminfluoridy (napt. ELMEX-fluid 1 %), kysel¢ fluorofosfore€nany a monofluorofos-
fore¢nany. Z fluoridovanych gelli se pouziva preparat ELMEX-gellé (obsahujici 1,25 %
fluoridi). Aplikuje se v ordinaci pomoci vatovych tampont na povrch vSech zubt,

v domécim pouziti se aplikuje 0,5 g pomoci zubniho kartdcku po dobu 3 minut na cely
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chrup. Za dal$i metodu mistni aplikace se povazuje zZvykani gumy, obsahujici fluoridy

(napft. zvykaci guma znacky FLUOGUM). (Kilian, 1999, str. 64-66)

3.5 Vyzivova opatieni k prevenci zubniho kazu

V novorozeneckém a kojeneckém (od narozeni do 1 roku) obdobi je hlavnim zplGsobem
vyzivy kojeni. Poté nadchéazi obdobi ptijmu polotuhé stravy 1zi¢kou. Pokud neni mozné
kojeni, je dit€¢ krmeno ndhradnimi pfipravky, které by se nemély piislazovat. Détem je
sladka chut’ velmi pfijemna a snadno si na ni zvyknou. Pak se mlze stat, Ze dité neslazené
odmita. V kojeneckém obdobi se détem podava caj a Stavy z ldhve. Jejich pfislazovani
muze pi1 opakovaném popijeni piisobit Skodlivé na zubni tkén. Stejnym zplisobem piisobi
na zuby i dudlik namaceny v medu nebo v cukru. Takto vznikajici zubni kaz je podminén
nedostateCnym samoocistovanim tokem sliny a nedostateCnou nebo vitbec zZadnou hygie-
nou dutiny Ustni. Poskytnuti informaci o téchto rizikovych faktorech té¢hotnym zendm a
rodi¢im je zékladnim ptfedpokladem pro Uspésné zapojeni do prevence zubniho kazu.
V batolecim obdobi (1-3 roky) se snizuje pifijem potravy. I v tomto obdobi plati totéz co
v novorozeneckém obdobi. V tomto obdobi nartsta piijem riiznych sladkosti. V tomto ob-
dobi si déti velmi rychle navyknou na pojidani sladkosti a spolu se Spatnou péci o dutinu
jiz pii prvni navstéveé stomatologické ordinace. Dale postupovat v edukaci pii kazdé dalsi
navstéve formou opakovani vyzivovych zasad v prevenci zubniho kazu. V obdobi pted-
Skolniho véku (3-6 let) déti preferuji sladké pokrmy, proto je dilezité provadét daslednou
ustni hygienu spojenou s pouzitim fluoridii. Nepodporuje se podavani sladkosti, u ditéte je
vhodné zvykani zvykacek bez cukru. Ve Skolnim obdobi (6-12 let) je charakteristicka rela-
tivni samostatnost déti v ptijmu potravy a jejiho vybéru. Je dulezité podporovat dostatecny
piijem tekutin. Pti nav§téveé zubni ordinace je dulezité informovat rodice o aktualnich pre-
ventivnich programech, které zrovna probihaji v ramci Skol. Poskytnout informace o jejich
smyslu a dulezitosti, dale poskytnout informace o zptisobech prevence zubniho kazu. Do-
spivajici mladez (13-18 let) je typicka odmitavym ptistupem k nabizenym radam a doporu-
¢enim. Mladi 1idé si sami vybiraji co, kdy a kde budou jist. U mladého ¢loveka by se mél
zdravotnicky persondl snazit zaméfit na psychologickou stranku jeho osoby. Doporucit mu
zasady prevence zubniho kazu z takového pohledu, Ze i zubni kaz mize ovlivnit jeho

vzhled. V tomto obdobi by mély byt hygienické navyky zautomatizovany a tak by mohl byt
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eliminovan vznik kazu. U dospé€lych osob je vznik kazu objevovén v blizkosti vyplni a na
krécich a kotenech zubll. U této populace omezeni cukri a tukti, doporucuje se zvySeny
prijem zeleniny, Skrobovych optravin a ¢erstvého ovoce. Konzumace cukrti je u dosp€lych
osob vyssi nez u mladych. Spolu s niz§i sekreci slin pfedstavuje zvysSené riziko vyskytu
zubniho kazu a to hlavné na obnaZenych zubnich krécich a kofenech. Ve vyzivovém pora-
denstvi u star$i dospé€lé populace je dilezité se ohlizet na faktor ekonomicky, sociélni,
osobnost pacienta, vliv prostfedi a zdravotni stav. V nékterych piipadech staci pouze vy-
svétleni vyzivovych zasad stomatologem, ale n¢kdy je nutna spoluprace se vSeobecnym
lékafem a dietologem. Diilezité je pii zachované funkci dentice na udrzeni dostate¢né sali-

vace, na opatieni Ustni hygieny a uziti vhodné formy fluoridové prevence.

Vzhledem k vyvoji kariesniho procesu je rozhodujici, jak Casto potravu pifijimame a jaka

opatfeni k jejimu odstranéni z dutiny ustni provedeme.

3.6 Ustni hygiena a povolani dentalni hygienistky

Diplomovana dentalni hygienistka (DDH) pracuje v zékladni ¢asti stomatologie, ktera po-
skytuje vzdélavaci, preventivni a terapeutické sluzby pfispivajici k celkovému zdravi duti-
ny Ustni. V dnesni dobé je DDH zodpovédna za preventivni ¢ast stomatologie. Co je naplni

prace DDH ukazuje ptiloha P V.

Pro studium oboru dentalni hygienistky je mozno se rozhodnout v Ceské republice na Vys-
§i odborné Skole zdravotnické v Praze 1; na Soukromé vyssi odborné Skole zdravotnické
pro dentalni hygienistky s.r.o v Praze 2; na VOS zdravotnické v Usti nad Labem a VOS
zdravotnické v Brné. Na téchto typech Skol ziskaji absolventi titul diplomovana dentalni
hygienistka. Existuje i vysokoskolské studium ukoncené bakalaifskym titulem a to na Uni-
verzité Karlové v Praze na 3. I¢katské fakulté a v PreSovské univerzité v PreSové na fakulté

zdravotnictva — katedfe dentdlnej hygieny.

3.6.1 Ustni hygiena u déti

Jiz v t€hotenstvi je nutné myslet na zuby ditéte. Matky by mély v€novat zvlastni pozornost
svym zubtim. Dilezité je pravidelné ¢isténi zubti vhodnym kartaCkem a zubni pastou, na-
vstéva lékafe na preventivnich prohlidkach, vyplachnuti ust po zvraceni, zdrava vyziva
plna vitaminii a mineral. Na stni hygienu u déti se musi myslet od profezavani prvniho

zubu do dutiny Ustni. Zoubek je vhodné otirat kartaCkem, navlhéenym kouskem gézy nebo
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pouzit specialni prstacek, to vSe bez pouziti zubni pasty. Po kazdém kojeni je dalezité
zoubky otfit. Tyto ¢innosti zajisti odstranéni povlaku ze skloviny, a tak se eliminuje riziko
vzniku zubniho kazu. V této dob¢ se také doporucuje navstivit zubniho 1€kate. V batolecim
obdobi nanaSime na zubni kartacek pastu velikosti hrasku. Dulezité je vyplivnuti pasty a
jeji nepolykéni ditétem. Pfi vybéru pasty je dilezity obsah fluorida. U déti do 4 let je do-
poruceny obsah fluoridid 520 ppm. V piedskolnim obdobi jsou postupné doCasné zuby na-
hrazovany zuby stalymi. Dité si zuby zacina Cistit samo, rodi¢ zuby docisti. Metoda ¢iSténi
zubil u téchto déti je horizontdlni. Obsah fluoridd je 500 ppm. V této dobé dochdzi rodice
s ditétem 2x rocn¢ na preventivni prohlidku ke svému zubati. Ve Skolnim obdobi si déti
zuby Cisti samy Vhodné zubni pasty jsou s obsahem fluoridi 1000 ppm. Kolem 12 roku
veku je dité schopno si Cistit zuby samo. Vzdy je diilezity dohled, kontrola a ptipadna po-
moc. Neopomenutelnou soucasti je edukace v oblasti spravné vyzivy. Dle doporuceni zub-
niho 1ékate je vhodné pouziti fluoridové prevence, jako je napi. pouziti gelt, roztokt, vy-

plachti anebo tablet. Pfehledny seznam détskych zubnich past znazoriiuje ptiloha P VI.

V ustni hygiené déti je dilezita role rodich. Jejich vztah ke své samotné hygiené dutiny
ustni je prikladem pro dité. Proto by se méla edukace v tomto sméru sméfovat pravé na

dospélou populaci. Rodi¢e by méli byt pro dit¢ dobrym piikladem.

3.6.2 Ustni hygiena u dospélych

Spravnym provedenim ustni hygieny se ptfedchazi vzniku onemocnéni zubti, paradontu a
ustnich tkani. Kromé samotného €isténi zubi, péce o dasné a pouziti dalSich hygienickych
pomucek patii vhodné vyziva. Vyziva by méla obsahovat velké mnozstvi vitaminli a mine-
ralu, s omezenim sacharidii. Méla by byt pestra a cerstva. Zakladni podminkou ustni hygie-
ny je odstranéni plaku. K dostani je velky vybér zubnich kartacku, past a dalSich pomucek.
Konzultace s odbornikem je v této chvili velmi vhodna. Ten by mél poradit, ktery zptisob
¢isténi zubt je idedlni, které pomucky si vybrat a co sledovat pfi ¢isténi zubi. U dospélych
osob je vhodné pouziti zubni pasty s obsahem fluoridii nad 1000 ppm. Kazda metoda cisté-
ni zubt je vhodna, dilezité je, aby byl odstranén veskery plak na zubech, z mezizubnich

prostor a gingivy.
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3.6.3 Prevence prenosu bakterii z dutiny dstni matky na dité

Zakladem prevence je pecliva hygiena dutiny Ustni matky v dobé€, kdy se ditéti zacinaji
profezavat zuby (¢iSténi zubi, Gstni vody s fluorem, ptipadné i s antimikrobialni ptisadou k
vyplachlim dutiny ustni). Matky by nemély ochutnavat stravu stejnou 1zickou, kterou pak
dité¢ krmi. Neolizovat ditéti prsty, neolizovat dudlik ve snaze jej ocistit, pokud ditéti spadne
na zem. Dudlik nenamacet do cukru, medu a jinych sladkych potravin. Nelibat dit¢ na usta.
Dité¢ by se mélo co nejdiive naucit pit z hrnicku, je nevhodné, aby cely den popijelo slazené
tekutiny z riznych lahvi. Po ve€ernim vycisténi zubii pit maximalné ¢istou vodu nebo ne-

slazeny Caj, ale 1 tento piijem tekutin omezit na co nejmensi mnozstvi.

vvvvvv
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II. PRAKTICKA CAST
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4 CILE PRUZKUMU

Cil ¢. 1. Zjistit, odkud respondenti Cerpaji informace k prevenci zubniho kazu.

Cil ¢. 2. Zjistit, zda jsou poskytnuté informace dostacujici a dostupné.
Cil &. 3. Zjistit informovanost rodict déti o nutnosti preventivnich prohlidek,

preventivnich programech pro déti.

Cil ¢. 4. Zjistit informovanost rodict déti o zpiisobech prevence zubniho kazu.

Cil ¢. 5. Vytvotit edukacni materidl pro rodice déti
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5 METODIKA PRUZKUMU

V praktické ¢asti bakalarské prace se vénuji pruizkumnému Setieni s cilem ziskat informace

o tom, jaka je informovanost dosp¢€lé populace o prevenci zubniho kazu.

5.1 Metodika prizkumu

K prizkumu jsem pouzila techniku sbéru dat pomoci anonymniho dotazniku. Dotaznik
obsahoval 20 otdzek. Dotaznik se sklada z uzavienych, polootevienych a otevienych otdzek
s moznosti vlastni volby odpovédi. Poslednich 7 otazek bylo urCeno pro respondenty

s détmi.

5.2 Charakteristika prazkumného vzorku

Tento dotaznik byl urc¢en pro dospélou populaci lidi ve v€ku 20 — 35 let. Pocet respondentt
byl 100. Respondenty jsem cilen¢ vyhledala tak, aby bylo 50 lidi, ktefi nemaji své déti, a 50
respondentt bylo lidi s détmi. Z celkového poctu 100 dotaznikt jich bylo navraceno 100.
Névratnost dotaznikli tedy byla 100%. Rozdanymi dotazniky jsem pokryla oblast Bystfice
pod Hostynem a mésta Hranice. Priizkum probihal v obdobi listopad 2009 az leden 2010.
S rozdanim 1 se sbérem dotaznikii jsem neméla zadny vétsi problém. Respondenti byli
z velké ¢asti z okruhu mych zndmych a pratel. S hodnocenim dotaznikli jsem neméla zadné
vetsi potize. Byly na mou prosbu vyplnény peclivé. Za coz vSem respondentim velmi dé-

kuji, jelikoz mi tohle velmi uleh¢ilo hodnoceni dotazniki.

5.3 Charakteristika polozek

Prvni ¢ast polozek, otazky ¢islo 1, 2, 3 a 13 byly identifika¢niho rozsahu. Tykaly se véku,
pohlavi a dosazeného vzdélani a toho zda respondent ma, ¢i nema dité/déeti. Otazky Cislo 4
— 6 se tykaji cile ¢. 1. tedy odkud respondenti Cerpaji informace o prevenci zubniho kazu.
Otazky cislo 7 — 12 se tykaji cile €. 2., zda poskytnuté informace jsou dostacujici a dostup-
né. Otazky ¢. 14, 15 a 17 zjistuji informovanost rodic¢ti déti o nutnosti preventivnich pro-
hlidek, preventivnich programech pro déti a jsou zahrnuty v cili €. 3. Cil ¢. 4. zahrnuje
otazky 16, 18, 19, 20 a zjiStuje informovanost rodict déti o zptisobech prevence zubniho

kazu.
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5.4 Zpracovani ziskanych dat

Ziskana data jsem zpracovala pomoci tabulek ¢etnosti vytvotenych v Microsoft Office Ex-

cel a pomoci vyseCovych grafii. Kazda otdzka je doplnéna o slovni komentar.

5.5 Vysledky pruzkumu a jejich analyza

Ziskané udaje jsem zpracovala pomoci tabulek a grafi vytvorenych v Microsoft Office

Excel. Kazdé otazka je doplnéna slovnim komentarem.
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6 ZPRACOVANI DOTAZNIKU

Otazka ¢. 1. Zarad’te se prosim do vékové skupiny.

Tab. 1 Vekove rozliseni

Vék Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
20-24 let 41 41,00 %
25-29 let 26 26,00 %
30-35 let 33 33,00 %
Celkem 100 100 %

Graf 1 Vékové rozliseni

Vékové rozliseni

m20-24 let
m25-29 et
30-35 let

Z celkového poctu 100 respondentil bylo 41 respondentii (41,00 %) ve véku 20 — 24 let, 26
respondentl (26,00 %) ve véku 25 — 29 let a 33 respondentt (33,00 %) ve véku 30-35 let.

Uvedené hodnoty jsou v tabulce a grafu.
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Otazka ¢. 2. Uved’te prosim Vase pohlavi.

Tab. 2 Pohlavi

Pohlavi Absolutni ¢etnost Relativni éetnost
Muz 26 26,00 %
Zena 74 74,00 %

Celkem 100 100 %

Pohlavi

m Muz

® Zena

Graf 2 Pohlavi

Z celkového poctu 100 respondentii bylo 26 muza (24,00 %) a 38 Zen (76,00 %). Vysledky

jsou uvedeny v tabulce a grafu.
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Otazka ¢. 3. Jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tab. 3 Vzdélani

Vzdélani Absolutni ¢etnost| Relativni Cetnost
Zakladni 2 2,00 %
Stiedoskolské, bez maturity 19 19,00 %
Stiredoskolské, s maturitou 63 63,00 %
Vys$i, odborné 8 8,00 %
Vysokoskolské 8 8,00 %
Celkem 100 100 %

Vzdélani

8% 2% B Zakladni

u Stfedoskolské, bez
maturity

u Stfedoskolské, s
maturitou

= Vyssi, odborné

Vysckoskolské

63%

Graf 3 Vzdelani

Na tuto otdzku uvedli 2 respondenti (2,00 %), Ze maji zdkladni vzdélani, 19 respondentt
(19,00 %) stiedoskolské vzdélani, 63 respondentl (63,00 %) stiedoskolské vzdelani, 8 re-
spondentt (8,00 %) uvedlo vys§i odborné vzdélani a 8 respondentl (8,00 %) uved-

lo vysokoskolské vzdélani. Vysledky jsou uvedeny v tabulce a grafu.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 43

Otazka ¢. 4. SlySel (a) jste nékdy o prevenci zubniho kazu?

Tab. 4 Informovanost o prevenci zub. kazu

Informovanost o prevenci| Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
Ano 95 95,00 %
Ne 5 5,00 %
Celkem 100 100 %
Informovanost

® Ano

m Ne

Graf 4 Informovanost

Z celkového poctu 100 respondentt bylo 95 lidi (95,00 %), ktefi o prevenci zubniho kazu

slySeli, a 5 respondentti (5,00 %), kteti o této prevenci neslyseli.
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Otazka ¢. 5. Pokud ANO, odkud jste ¢erpal (a) tyto informace?

Tab. 5 Zdroje informaci

Zdroje informaci Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
|Od stomatologa, dentalni hygienistky 66 43,42 %
Informacni broZury a letaky 39 25,66 %
Meédia - internet, televize, tisk 40 26,32 %
Jiné zdroje 7 4,60 %
|Celkem 152 100 %

Zdroje informaci

5%

m Od stomatologa, dentalni
hygienistky
43% .y .
m Informacni brozury a
letdky
= Média -
internet, televize, tisk

Jiné zdroje

Graf' 5 Zdroje informaci

V této otazce byla moznost vybéru vice odpovedi. Nejcastéjsi odpoveédi bylo ziskani in-
formaci od stomatologa 66 (43,42 %) respondentl oznacilo tuto odpovéd’. Dalsi odpovédi
bylo ziskavani informaci z informac¢nich brozur v poctu 39 (25,66 %) odpovédi. Pro média
odpovédélo 40 respondentt (26,32%) a 7 respondentt (4,60 %) odpovédelo, Ze informace

ziskali ve Skole, od pratel nebo od rodict. Objevila se zde i odpovéd’ ziskani informaci od

psychologa.
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Otazka ¢. 6. Pokud jste informace ziskal (a) od svého stomatologa

Tab. 6 Informace ziskané od stomatologa

Informace ziskané od stomato-|
loga Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
Ziskané bez pozadani 54 81,82%
AZ po pozadani 12 18,18%
Celkem 66 100%

Informovanost stomatologem

m Ziskané bez pozadani

Az po poziédani

Graf 6 Informovanost stomatologem

Tato otdazka navazovala na otdzku ptredchozi, ¢. 5. Respondenti, ktefi odpovédéli, ze infor-
mace ziskali od svého stomatologa, zodpoveédéli tuto otdzku. Z celkového poctu 66 re-
spondentl bylo 29 respondentii (81,82 %), kteti ziskali informace od stomatologa bez po-

zadani a 12 respondentii (18,18 %), ktefi ziskali informace az na pozadani.
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Otazka ¢. 7. Myslite si, Ze je pro Vas mnozstvi ziskanych informaci dostacujici?

Tab. 7 Kvalita informaci - dostacujict

Kvalita informaci - dostacu-

jici Absolutni ¢etnost| Relativni ¢etnost
Ano 45 08,18 %
Ne 8 12,12 %
NedokaZi posoudit 13 19,70 %
[Celkem 66 100 %

Kwvalita informaci

® Ano
H Ne

Nedokazi posoudit

Graf'7 Kvalita informacit

Tato otazka navazovala na otazku €. 6. Respondenti, ktefi odpovéd¢li, ze informace maji
od svého stomatologa, méli zhodnotit kvalitu ziskanych informaci. Z celkového poctu 66
respondentl bylo 45 respondentl (68,18 %), ktefi odpovédéli, Ze kvalita informaci je do-
stacujici. 8 respondentti (12,12 %), ktefi kvalitu informaci hodnoti za nedostate¢nou a 13

respondenttl (19,70 %) nedokéze kvalitu informaci posoudit.
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Otazka ¢. 8. Uvital (a) byste informacni letak, ktery by o problematice prevence zub-

niho kazu informoval?

Tab. 8 Potreba informacniho letaku

Potieba informacniho leta-
ku Absolutni ¢etnost| Relativni ¢etnost
Ano, uvital (a) 54 54,00 %
Ne nepoti‘ebuji 32 32,00 %
Nevim 14 14,00 %
Celkem 100 100 %

Potreba informacniho letaku

14%

| Ano, uvital [a)
o M Nenepotiebuji

Nevim

Graf 8 Potreba informacniho letaku

Z celkového poctu 100 respondenti v této skupiné bylo 54 respondentti (54,00 %), kteti by
uvitali informacni letdk tykajici se prevence zubniho kazu, 32 respondentt (32,00 %) nepo-

ttebuji informacni letdk a 14 respondentt (14,00 %) nevi, zda pottebuji informacni letak.
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Otazka ¢. 9. Které pomucky dentalni hygieny pouZivate?

Tab. 9 Pomiicky dentalni hygieny

Pomiicky dentalni hygieny | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost

Zubni pasta 100 30,96 %
Zubni kartacek 100 30,96 %
Mezizubni kartacek 24 7,43 %
Dentalni nit 32 9,90 %
Ustni voda 55 17,03 %

Ustni sprej 9 2,79 %

Jiné... 3 0,93 %

Celkem 323 100 %

Pomucky dentalni hygieny

3% 1%

B Zubnioasta

B Zubnikartacek

® Mezizubni kartacek
m Dentalninit

m Ustnivoda

Ustnisprej

Jiné...

31%

Graf' 9 Pomiicky dentalni hygieny

V této otdzce byla moznost vybéru vice odpovédi. Z celkového poctu 100 respondent
(30,96 %) vsichni pouzivaji zubni kartacek a zubni pastu. Dale mohli uvést jaky druh kar-
taCku a pasty pouzivaji. VétSina respondentll pouziva mékky kartacek, casto byl uveden
kartacek od firmy Curaprox — Ultra soft. 1 respondent uvedl, Ze vyZaduje, aby byl kartacek
co nejtvrdsi. Tohle povazuji za nedobrou volbu. Ve vybéru zubnich past se opakovaly pas-
ty od firem Colgate, Odol, Vademekum, Sensodyne. 24 respondentti (7,43 %) pouziva me-

zizubni kartaéek. Dentalni nit pouziva 32 respondentii (9,90 %). Ustni vodu poziva 55 re-
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spondentti (17,03 %). Ustni sprej pouziva 9 respondentii (2,79 %) a jako jiné uvedli 3 re-
spondenti (0,93 %) pouziti Zvykacky, elmex gelu a indikatoru plaku.
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Otazka ¢. 10. Podle ¢eho se rozhodujete pii vybéru pomiicek dentalni hygieny?

Tab. 10 Vyber dentdlnich pomiicek

Vybér dentalnich pomiicek| Absolutni ¢etnost| Relativni cetnost
Piedeslé zkuSenosti 63 51,21 %
Cena a vzhled vyrobku 21 17,07 %
Doporuceni znamych 13 10,57 %
Konzultace se stomatolo-
gem 18 14,64 %
Nezabyvam se timto 8 6,50 %
Celkem 123 100 %

Vybeér dentalnich pomucek

6% B Predesle zkuSenosti
® Cena a vzhled vyrobku
B Doporuceni znamych

Konzu'tace se
stomatologem

Nezahyvam se timto

Graf 10 Vyber dentdlnich pomiicek

V této otazce byla moznost vybéru vice odpovédi. Z celkového poctu 100 respondentti vy-
bird 63 respondentti (51,21 %) dentalni pomiicky dle pfedeslych zkusenosti. 21 responden-
ti (17,07 %) se zamétuje na cenu a vzhled vyrobku, 13 respondentt (10,57 %) jsou ovliv-
néni pii vybéru doporuc¢enim znamych, 18 respondentt (14,64 %) konzultuje vybér dental-

nich pomtcek se svym stomatologem a 8 respondentil (6,50 %) se touto otazkou nezabyva.
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Otazka ¢. 11. Oznacte faktory, o kterych si myslite, Ze se podili na tvorbé zubniho
kazu.

Tab. 11 Faktory vzniku zubniho kazu

Faktory vzniku zubniho kazu |Absolutni ¢etnost [Relativni ¢etnost
Mikroorganismy zubniho pla-

|ku 82 23,77 %
|Cukry z potravin a napoju 83 24,06 %
Spatna zubni hygiena 95 27,53 %
Kojeni 12 3,48 %
Léky 26 7,54 %
Nedostatek fluoru 30 8,70 %
SloZeni sliny 12 3,47 %
Jiné 5 1,45 %
|Celkem 345 100 %

Faktory vzniku zubniho kazu

m Mikroorganismy zubniho

lak
3% 1% plaku

9% 24% m Cukry z potravin a napoju

8%\
3%

m Spatnd zubni hygiena
m Kojeni
24%

m Léky

Nedostatek fluoru

Graf 11 Faktory vzniku zubniho kazu

V této otazce bylo mozno oznacit vice odpovedi. 82 respondentt (23,77 %) oznacilo mik-
roorganismy zubniho plaku. 83 respondentt (24,06 %) oznacilo odpovéd’ cukry z potravin
a napoji. 95 odpovéd'mi (27,53 %) je oznacena Spatnd zubni hygiena. 12 odpovéd'mi (3,48
%) je oznaceno kojeni. Pro 1éky se rozhodlo v odpovédich 26 respondentl (7,54 %), nedo-

statek fluoru oznacilo 30 respondentti (8,70 %), 12 respondentt (3,47 %) se dale rozhodlo
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pro slozeni sliny a 5 respondentt (1, 45 %) uvedlo jako faktor dédi¢nost, kyselinu fosfo-

recnou, kofein, stres a cukrovinky.
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Otazka ¢. 12. Ve které vékové skupiné se podle Vas nejcastéji tvori zubni kaz?

Tab. 12 Vznik zubniho kazu - vék

Vznik zubniho kazu - vék | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
0 - 3 roky 10 10,00 %
4 -7 let 39 39,00 %
8-12 let 35 35,00 %
13- 17 let 16 16,00 %
Celkem 100 100 %

Vznik zubniho kazu - vék

10%

16%

m0- 3 roky

m4-7 et

| 29y, H5-12 et
13-17 let

Graf 12 Vznik zubniho kazu — vek

Z celkového poctu 100 respondentli bylo 10 respondentil (10,00 %), kteti si mysli, Ze zubni
kaz vznika nejcastéji u déti ve véku 0 — 3 roky. 39 respondentd (39,00 %) si mysli, ze kaz
vznika ve v€ku 4 — 7 let. 35 respondentt (35,00 %) si mysli, Ze zubni kaz vzniké nejcastéji
ve véku 8 — 12 let a 16 respondentt (16,00 %) si mysli, ze zubni kaz vznikd ve véku 13 —

17 let.
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Otazka €. 13. Mate déti?

Tab. 13 Mate déti?

Mate déti?| Absolutni Cetnost| Relativni ¢etnost
Ano 50 50,00 %
Ne 50 50,00 %
Celkem 100 100 %

Z celkového poctu 100 respondentt bylo 50 (50,00 %), ktefi nemaji déti a 50 (50,00 %),

ktefi vlastni déti maji. Vysledek je uveden pouze v tabulce.

Na zbyvajici otazky odpovidali pouze respondenti, kteti maji vlastni déti.
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Otazka ¢. 14. Znate nékteré preventivni programy tykajici se prevence zubniho kazu

u déti?

Tab. 14 Preventivni programy

Preventivni programy| Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano, znam. Jaké?... 11 22,00 %
Ne, neznam 39 78,00 %
Celkem 50 100 %

Preventivni programy

m Ano, znam. Jaka?...

® Ne, neznam

Graf 13 Preventivni programy

Z celkového poctu 50 respondentl se s preventivnimi programy se setkalo 11 respondent
(22,00 %). Z toho 7 respondentti uvedlo, ze znaji program Zdravé zuby, dale, ze informace
o preventivnich programech maji z pofadu CT 1 Sama doma a dal§i odpovédi byly preven-

tivni prohlidky. 39 respondenti (78,00 %) uvedlo, Ze neznaji zddny preventivni program.
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Otazka ¢. 15. Vite, kdy poprvé byste mél (a) jit s vaSim ditétem k zubari?

Tab. 15 Prvni prohlidka u zubniho lékare

Prvni prohlidka u zubniho 1éka-| Absolutni ¢et-
re nost [Relativni Cetnost
Do 1 roku véku ditéte 21 42,00 %
Do 3 let véku ditéte 25 50,00 %
P¥i prvnich potizich 4 8,00 %
Celkem 50 100 %

Prvni prohlidka u zubniho lékare

8%

42%
m Do 1 roku véku ditéte

m Do 3 let véku d'téte

Pti prvnich potizich

Graf 14 Prvni prohlidka u zubniho lékare

Z celkového poctu 50 respondentt 21 (42,00 %) uvedlo, ze prvni prohlidka ma byt do 1
roku véku ditéte. 25 respondentt (50,00 %) uvedlo, Ze je vhodné jit na prvni prohlidku do
3 let véku ditcte a 4 respondenti (8,00 %) uvedlo, Ze je vhodné jit k zubati az pfi prvnich

potizich.
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Otazka ¢. 16. Vite, kdy je vhodné zacit s péci o dutinu ustni u déti?

Tab. 16 Péce o dutinu ustni

Péce o dutinu ustni - za¢atek |Absolutni cetnost|Relativni ¢etnost
V novoroz., kojeneckém obdobi 22 44,00 %
V batolecim obdobi 26 52,00 %
V predskolnim obdobi 2 4,00 %
Celkem 50 100 %

Péce o dutinu astni

. ® Y novoroz., kojeneckém
44%  ohdobi

m\/ batolecim ohdobi

V predskolnim obdob!

Graf 15 Péce o dutinu ustni

Z celkového poctu 50 respondentit 22 respondentit (44,00 %) uvedlo, Ze je dobré zacit
s péc¢i o dutinu Gstni v novorozeneckém a kojeneckém obdobi. Pro batoleci obdobi se roz-
hodlo 26 respondentli (52,00 %) a pro pfedskolni obdobi se rozhodli 2 respondenti (4,00
%).
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Otazka €. 17. Kolikrat ro¢né byste mél (a) jit s ditétem ke stomatologovi ne preventiv-

ni prohlidku?

Tab. 17 Preventivni prohlidky - jak casto?

Preventivni prohlidky - jak ¢as-| Absolutni cet-

to? nost Relativni ¢etnost
1x ro¢né 1 2,00 %
2x roc¢né 49 98,00 %
3x roéné 0 0,00 %
Jiné... 0 0,00 %
|Celkem 50 100 %

Z celkového poctu 50 respondentl v této skuping odpovédél 1 (2,00 %), Ze na preventivni
prohlidku s ditétem je nutné chodit 1x ro¢n¢. Zbytek respondentt, 49 (98,00 %) uvedlo za
odpovéd’, ze na preventivni prohlidku je nutné jit 2x rocn¢. Dal§i moznosti odpovedi nikdo

neuvedl. Uvadim zobrazeni pouze v tabulce.
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Otazka ¢. 18. Znate nékteré zpusoby oSeti‘eni dasni u kojencii? NapiSte, ktery znate:

Tab. 18 Osetreni dasni kojencii

Osetieni dasni kojenci Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Vlhka gaza 7 15,98%
Prstacek 10 22,72%
Chladici kousatka 6 13,63%
Masaz dasni 3 6,81%
Chladici gely 1 2,26%
Meékky kartacek 2 4,54%
Vyplach bylinkami 1 2,26%
Gencianova violet 2 4,54%
Nezniam 12 27,26%
Celkem 44 100%

Tato otdzka byla s otevienou volbou odpovédi. Nejcastéjsi odpovedi bylo pouziti prstacku,
vlhké gazy, nebo kousku navlhéené pleny. Dalsi odpovédi bylo pouziti kousatek k masazim
dasni. V jedné odpovédi (2,26 %) bylo uvedeno pouziti bylinek ve formé vyplacht, a pou-
ziti gencianové violety, kterd se v dneSni dobé nedoporucuje pouzivat. 12 respondent
(27,26 %) odpovédelo, ze neznd zadny zplsob oSetfeni dasni u kojencii. Z divodu nizké
Cetnosti odpovédi, jsem vysledek prizkumu neuvadéla v grafu. Proto je zobrazeni pouze

tabulkou.
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Otazka ¢. 19. Sledujete vhodnost zubni pasty pro vase dité?

Tab. 19 Sledovani vhodnosti pasty

Sledovani vhodnosti pasty

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost

Ano 31 62,00%
Ne 19 38,00%
Celkem 50 100%

Sledovani vhodnosti pasty

® Ano

m Ne

Graf 16 Sledovani vhodnosti pasty

Z celkového poctu 50 respondentli odpovédélo 31 respondentl (62,00 %), Ze sleduje vhod-

nost zubni pasty. 19 respondentil (38,00 %) nesleduje vhodnost zubni pasty.
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Otazka €. 20. Pokud ano, na ktera Kritéria se zamérujete pri vybéru zubni pasty pro
vaSe dité?

Tab. 20 Kritéria vybéru

Kritéria vybéru Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Détska pasta 25 31,25%
Obsah fluoru 12 15,00%

Oblibenost u déti 21 26,25%

Vzhled obalu 9 11,25%

Doporuceni znamych 13 16,25%
Celkem 80 100%

Kritéria vybéru

B Détska pasta

11% P

m Obsah fluoru

B Oblibenostu déti
Vzhled ohalu

Doocruceni znémych

Graf 17 Kritéria vybéru

Tato otdzka byla urcena pro respondenty, ktefi odpovédéli na predeslou otdzku ano. Tato
otazka byla s vlastni volbou odpovédi.

25 respondentt (31,25 %) se zaméfuje na to, aby byla urcend pro déti, 12 respondentil
(15,00 %) odpovédelo, Ze se zajimaji jaky je obsah fluoru v dané zubni pasté. Dale 21 re-
spondentli (26,25 %) vybiraji pastu dle oblibenosti ditétem. 9 respondentt (11,25 %) se tidi

vzhledem obalu a 13 respondentt (16,25 %) doporucenim zndmych.
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7 DISKUZE

V teoretické ¢asti mé bakalarské prace popisuji problematiku zubniho kazu. V praci jsem
se hlavn¢ zaméfila na preventivni opatieni. Samotna znalost téchto preventivnich opatfeni

velmi usnadiiuje péci o chrup déti i dospélych a snizuje riziko vzniku zubniho kazu.

V praktické ¢asti uvadim vysledky svého priizkumu. Vytvofenym dotaznikem jsem ziskala
potiebna data pro celkové vyhodnoceni mého dotaznikového Setfeni. Dotaznik byl urcen
pro dvé skupiny respondentti. V celkovém poctu prevazovaly Zeny, snad i proto, Ze Zeny
maji blizsi vztah k péci o dité a o hygienu. Celkovy pocet respondentti byl 100. Nejcetnéji
byla zastoupena skupina 20 — 24 let, poté nasledovala skupina respondentti 30 — 35 let.
Nejvétsi podil respondentt byl se stiedoskolskym vzdélanim s maturitou. Otazky tykajici
se veku, pohlavi a dosazeného vzd€lani byly orientacni. Slouzily mi k utfidéni respondentt

pro dal$i vyhodnoceni dotazniki.

Prvnim cilem bylo zjistit, odkud respondenti Cerpaji informace o prevenci zubniho kazu.
V 95,00 % respondenti slySeli o prevenci zubniho kazu a tyto informace maji nejcastéji od
stomatologa a dale z médii. Informace od stomatologli byly vybrany u obou skupin respon-
dent na prvnim misté. U mladsi skupiny respondentti dale pfevazovaly zdroje informaci
formou médii (internet, televize, tisk). V 81,82 % ziskali respondenti potfebné informace
bez pozadani, z vlastni iniciativy stomatologa. Tohle svéd¢i o viceméné dobré spolupraci
mezi stomatologem a klientem. Mohu tak posuzovat z odpovédi, které se ke mné dostaly.
Pokud bych mohla zhodnotit vysledek tohoto cile, tak potéSujicim zjiSt€énim bylo, Ze re-
spondenti uvedli, Ze jiz slySeli o prevenci zubniho kazu a tyto informace maji prevazné od

stomatologa, ktery jim poskytl informace bez pozadani.

Ve druhém cili jsem chtéla zjistit, zda poskytnuté informace jsou dostacujici a dostupné.
68,18 % respondentl uvedlo, ze maji dostacujici informace. V 19,70 % respondenti kvalitu
informaci nedokazali posoudit. Jako nedostacujici kvalitu informaci uvedlo 12,12 % re-
spondentll, z toho bylo 6 respondentt, ktefi patfili do skupiny lidi s détmi. Na otdzku, zda
by respondenti uvitali informacni letak o prevenci zubniho kazu, tak 54,00 % respondentil
by uvitalo néjaky informacni material, 32,00 % nepotiebuje dalsi material a 14,00 % re-
spondentl nevi, zda pottebuje informacni letdk. Podle mého zjisténi maji lidé dostatek in-
formaci, ale nasli se i ti, ktefi poskytované informace hodnoti za nedostacujici a nekvalitni

a uvitali by novy informacni letak. Vysledny pomér téchto odpovédi, kdy respondenti zada-
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ji novy informacni letdk, mi pomohl k rozhodnuti pro vytvofeni edukacniho materidlu.
V dalsich otazkach jsem chtéla zjistit, které pomicky dentalni hygieny pouzivaji respon-
denti. VSichni respondenti vybrali zubni kartaek a zubni pastu, jako kazdodenni pomutcku
dentalni hygieny. Dentalni nit (9,90 %), ustni voda (17,03 %) a mezizubni kartacek (7,43
%) byli dalsi castou odpovédi vybéru pomicek dentdlni hygieny. U moZnosti vypsat dalsi
pomtcky dentdlni hygieny, uvedli respondenti pouziti elmex gelu, indikatoru plaku a zvy-
kacky. Pii vybéru téchto pomucek se nejcastéji respondenti rozhoduji podle predeslych
zkuSenosti (51,22 %), podle ceny a vzhledu vyrobku (17,07 %). V 14,64 % sviij vybér kon-
zultuji respondenti v obou skupinach se svym stomatologem. V 6,50 % se timto problé-
mem respondenti nezabyvaji. V dalsi otdzce m¢li respondenti oznacit faktory, které se po-
dili na vzniku zubniho kazu. Byla zde mozZnost oznacit vice moznych odpovédi. Prevazna
vétsina respondentii uvedla jako faktor cukry z potravin, mikroorganismy zubniho plaku a
Spatnou zubni hygienu. Nékteré 1éky mohou narusovat zubni sklovinu a poté miize docha-
zet k zubnimu kazu. Pro tuto odpoveéd’ se rozhodlo 7,54 % respondenti. Nedostatek fluoru
je také vyznamny faktor, pro tuto polozku dotazniku se rozhodlo 8,70 % respondentt. Je-
den respondent uvedl jako faktor kyselinu fosfore¢nou. Tato kyselina je zndma hlavné
v napojich a potravinach pod znackou E 338, a mize byt rizikovym faktorem pii ¢etn&jSim
pouzivani téchto potravin. V obou skupindch respondentii byly odpovédi oznaceny dle ab-
solutni Cetnosti velmi podobné. Dalsi otazkou bylo oznaceni, v kterém obdobi zZivota ditéte,
se nejCastéji vyskytuje zubni kaz. Nejcetnéji byla zastoupena odpoved 4 — 7 let (39,00 %),
dalsi v potadi byla v€kova skupina 8 — 12 let (35,00 %). Za povSimnuti stoji rozdilnost
cetnosti odpovédi u respondentd bez déti, kdy tito 1idé uvedli, Ze nejcastéji vznika zubni
kaz u déti v rozmezi 8 — 12 let. Naopak respondenti s détmi uvedli, ze nejcetnéjsi vyskyt
zubniho kazu u déti je v obdobi 4 — 7 let. Vyskyt zubniho kazu je velmi specificky. Kazdy
¢lovek je jinak vnimavy pro vznik kazu. Ale vSeobecné plati, Ze v téchto vékovych katego-

riich se nejcastéji vyskytuje zubni kaz.

Ptedposlednim cilem jsem chtéla zjistit informovanost rodi¢t déti o nutnosti preventivnich
prohlidek a preventivnich programech pro déti. Na otazku, kdy poprvé jit s ditétem
k zubnimu 1€kati odpovédéli respondenti nejcastéji do 3 let veku ditéte (50,00 %), dalsi
odpovédi v poradi bylo do 1 roku (42,00 %). V dnes$ni dobé€ je vybornym voditkem zubni
prukaz ditéte, ve kterém je pfesné napsano, kdy zajit k zubati. Je doporuceno jiz v pul roce

zivota ditéte zajit k zubnimu Iékafi, jednak proto, at’ si zacne dit¢ zvykat na tamni prostiedi
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to samotna prevence zubniho kazu a dalSich moznych dentalnich problémd.

Poslednim cilem bylo zjisténi, jaka je informovanost rodict déti o zplisobech prevence
zubniho kazu. V 52,00 % bylo zodpovézeno, Ze nejlepsi je zacit s dentalni hygienou
v batolecim obdobi. V 44,00 % v obdobi novorozeneckém a kojeneckém. Nejlepsi volbou
je zacit s péc¢i o dasné kojencii a poté u prvnich zoubkt dle doporuc¢enych postupti. Na dalsi
otazku, kolikrat rocné se ma chodit s ditétem na preventivni prohlidky, odpovédélo v 98,00
% dvakrat rocné. V otdzce, jaké znate zplusoby oSeteni dasni u kojenct, byla moznost ote-
viené volby odpovédi. 10 respondentit uvedlo prstacek, 7 jich uvedlo vlhkou gazu. Dalsi
odpovédi se vyskytly napt. chladici kouséatka, masaz dasni, chladici gely. Ve dvou piipa-
dech se vyskytla odpovéd’ pouziti gencianové violeté a pouziti vyplacht bylinkovymi ¢aji.
Ctvrtina respondentd uvedla, e nezna zadny zptisob oSetfeni dasni u kojenci. V 62,00 %
respondenti sleduji vhodnost zubni pasty a pti vybéru se zamétuji hlavné na to, aby byla
uréend pro deti. Respondenti se dale rozhoduji podle oblibenosti ditétem a pak také dopo-

rucenim znamych.

V celkovém hodnoceni vysledki mého vyzkumu mohu poukizat na velké rozdily
v informovanosti o této problematice. N&kteii respondenti méli vyborné znalosti o prevenci
zubniho kazu, jinym tyto informace chyb&ly. Myslim si, ze velmi zavisi na jejich samot-
ném pristupu k tomuto tématu a také na kvalit€ jejich zubniho 1ékatre. Stomatolog je v této
problematice nejerudovangj$im ¢lankem. Zalezi na stomatologovi, jak je motivovany pro
svou praci, zda tuto praci nedéld jen jako povinnost, ale zda ho tato prace napliuje. Vybor-
nym pomocnikem je pro n¢j zdravotni sestra, kterd by pro néj méla byt pravou rukou a
v neposledni fad¢€ i1 dentalni hygienistka, o které se ve své praci také zminuji. AvSak nejdi-

vvvvvv

a k jinym pfistupovat a zda poskytnuté rady bude dodrzovat.
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ZAVER

Teoreticka ¢ast mé bakalarské prace popisuje vlastni vznik, pfiznaky a 1é¢bu zubniho kazu.
Nejdilezitéjsi kapitolou je vSak samotna prevence vzniku zubniho kazu. Kapitolu prevence
zubniho kazu jsem rozélenila na samotné preventivni programy, které jsou spustény v CR.
Dalsi ¢asti je samotna prevence, tzn. dentdlni hygiena. Zde jsem popsala tkony dentalni
hygieny u déti a dospélych. Roli sestry v ambulanci zubniho 1ékate a llohu dentalni hygie-

nistky.

V praktické casti uvadim vysledky svého dotaznikového Setfeni. Dotaznik obsahoval 20
otazek, byl rozdélen pro dva typy respondentti. Prvnim typem byli dospéli lidé, ktefi jesté
nemaji své déti. Pro né byly urceny otazky 1 — 13. Druhy typ respondentti prezentoval do-
spelou populaci, ktera jiz méla vlastni déti. Pro né byly uréeny otazky 1 — 20. Cilem mého
prazkumu bylo zjisténi, jaké je informovanost veiejnosti o prevenci zubniho kazu. Zda ma
cilova skupina respondentti dostacujici a dostupné informace o prevenci zubniho kazu, od
koho tyto informace maji, zda znaji preventivni programy a systém preventivnich prohli-

dek. Vysledky jsem sestavila v tabulkéach a grafech.

Mym prizkumem jsem dosla k zjisténi, Ze mlada populace respondentti méa dobré znalosti
v péc€i o chrup. Informace od zubnich 1€katii jsou pro né dostacujici, a dal§i vhodné infor-
mace ziskévaji z médii apod. U respondentt, lidi s détmi, jsem zjistila, Ze ne vSichni maji
dostatek kvalitnich informaci jak spravné pecovat o zoubky svych déti. Proto jsem se ve
svém edukacnim materidlu zaméfila na zplsoby oSetfeni dutiny ustni u déti, preventivni
opatfeni a uvedla jsem 1 Spatné navyky, které se pienasi z generace na generaci. Na konci
svého edukacniho materidlu jsem vytvofila v bodech par doporu€eni pro spravnou dentalni
hygienu u déti. Tuto brozuru poslu respondentiim, ktefi mi dotaznik ptedali prostiednic-

tvim emailové posty. A déle ji ptedam détskym obvodnim Iékaiim v mist¢ mého bydliste.
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PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den.

Jmenuji se Alena Valentova a jsem studentkou 3. rocniku oboru VSeobecna sestra na Uni-
verzit¢ TomaSe Bati ve Zling. Rada bych Vas pozéadala o vyplnéni tohoto dotazniku, ktery
je soucasti mé bakalarské prace. Cilem prace je zjistit, jaké je informovanost vefejnosti o

prevenci zubniho kazu.

U kazdé z otazek zakrouzkujte jednu Vami zvolenou odpovéd’, pokud nebude uvedeno
jinak.

Dotaznik je zcela anonymni a Vase odpovédi nebudou nijak zneuzity. Vysledky pouziji

pouze v souvislosti s mou bakalatskou praci.

1. Zarad’te se prosim do vékové skupiny:

a) 20—24let
b) 25—-29 let
c) 30—351let

2. Uved’te prosim vase pohlavi:
a) muz

b) zena

3. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zakladni
b) stfedoskolské, bez maturity
c) stfedoskolské, s maturitou
d) vyssi odborné

e) vysokoskolské



4. SlySel (a) jste nékdy o prevenci zubnim kazu?
a) ano (prejdéte k otazce €. 5)

b) ne (pfejdéte k otdzce €. 8)

5. Pokud ANO, odkud jste ¢erpal (a) tyto informace?
(Miizete oznacit vice odpovédi)
a) od svého stomatologa nebo dentalni hygienistky
b) z informacnich brozur a letaki
¢) zmédii — internet, televize, tisk

d) jiné zdroje, uved'te:

6. Pokud jste informace ziskal(a) od svého stomatologa, dentalni hygienistky:
(Pokud NE, prejdéte k otazce €. 8)
a) informoval Vas o této problematice sam, aniz byste o informace zadal (a)

b) informace Vam podal az na Vasi zadost

7. Myslite si, Ze je pro Vas mnozstvi ziskanych informaci dostacujici?
a) ano
b) ne

¢) nedokazi posoudit

8. Upvital (a) byste informacni letak, ktery by o problematice prevence zubniho kazu

informoval?

a) ano, uvital (a)



b) ne nepotiebuji, informace jsou dostupné

¢) nevim

9. Které pomiicky dentilni hygieny pouzivate?
(Miizete oznacit vice odpovédi)

a) zubni pasta: Vase oblibena znacka, uved’te:

b) mezizubni kartacek
¢) dentalni nit
d) ustni voda
e) ustni sprej

f) jiné, uved'te:

10. Podle ¢eho se rozhodujete pii vybéru pomiicek dentalni hygieny?
a) dle predeslych zkusSenosti
b) dle ceny a vzhledu vyrobku
c¢) dle doporu€eni znamych
d) dle konzultace se stomatologem nebo dentalni hygienistkou

e) touto otdzkou se nezabyvam



11. Oznacte faktory, o kterych si myslite, Ze se podili na tvorbé zubniho kazu.
(MiiZete oznacit vice odpovédi)
a) mikroorganismy v zubnim plaku
b) cukry z potravin a napoja
c) Spatna zubni hygiena
d) kojeni

e) léky, napf. antibiotika, kortikoidy, beta blokatory, blokatory véapnikovych

kanali
f) nedostatek fluoru v potravé, ve vodé
g) slozeni sliny

h) jiné, uvedte:

12. Ve které vékové skupiné se podle Vas nejcastéji tvori zubni kaz?

a) 0-3roky

b) 4—7let

c) 8—121let

d) 13—-17let
13. Mate déti?

(Pokud NE, dale jiz neodpovidejte.)
a) ano

b) ne



14. Znate nékteré preventivni programy tykajici se prevence zubniho kazu u déti?

a) ano, napiste se kterymi jste se setkala:

b) ne, tyto informace se ke mné¢ nedostaly

15. Vite, kdy poprvé byste mél (a) jit s vasSim ditétem k zubari?
a) do 1 roku veku ditéte
b) do 3 let véku ditéte

¢) az pti prvnich potizich ditéte se zuby

16. Vite, kdy je vhodné zacit s péc¢i o dutinu ustni u déti?
a) v novorozeneckém a kojeneckém obdobi (do 1 roku veku ditéte)
b) v batolecim obdobi (1 — 3 roky)

c¢) v ptedSkolnim obdobi (3 — 6 let)

17. Kolikrat ro¢né byste méla jit s ditétem ke stomatologovi na preventivni prohlid-

ku?
a) Ixrocné
b) 2x rocné
c) 3xrocné

d) jiné, uvedte:



18. Znate nékteré zpisoby oSeti‘eni dasni u kojencii? Vyberte, ktery znate:
a) ocisténi dasni gazou
b) prstacek
c) kartacek u protezavajicich se zubti

d) jiné, uvedte:

19. Sledujete vhodnost zubni pasty s ohledem na vék ditéte (vékové rozmezi, obsah

fluoru)?
a) ano
b) ne

20. Pokud ano, na ktera Kritéria se zamérujete p¥i vybéru zubni pasty pro vaSe dité?

Dékuji Vam za Vas Cas a za ochotu tento dotaznik vyplnit.

Pieji Vam hezky den.



PRILOHA P I1: ZUBNi PRUKAZ DITETE

Ceska stomatologickd komora. Zubni pritkaz. [online]. [cit. 2009-9-20]. Dostupny
z WWW: <http://www.dent.cz/img_data/file/zubniprukaz.pdf>
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ZUBNI PRUKAZ DITETE

SlouZi k zapisu pfehledné informace pro odborniky
i rodice o tom, zda je dité v pravidelné pédi
praktického zubniho lékafe a zda uZiva nékierou
Z forem fluoridové prevence zubniho kazu.
Veskeré podrobné informace o tom, jak predejit od
utlého véku zubnimu kazu ditéte, poda rodiéim
prakticky zubni 1ékaf, u kierého rodiée dité registruji
nejpozdéji do 12 mésicu véku ditéte.

P'.:‘i*'

=

Jméno a piljmeni:

Datum narozeni:

Bydligta:

Zdravotni pojistovna:




Souhrn preventivni prohlidky
ve 12 mésicich véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny | |
Vyskyt zubniho kazu O O
UZivani fluoridovych preparati | |
(zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

zdravotnickg zafizeni
registrujici zubni lékar

telefon
Souhrn preventivni prohlidky
v 18 mésicich véku
ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny | |
Vyskyt zubniho kazu O O
UZivani fluoridovych preparati | |
(zubni pasty, tablety aj.)
datum jmenovka, podpis

zdravotnickg zafizeni
registrujici zubni lékar

telefon



Souhrn preventivni prohlidky
ve 2 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny m| O
Vyskyt zubniho kazu O |
UZivani fluoridovych preparata O O
(zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

Zdravotnicke zarizeni
registrujici zubni l&kar

telefon
Souhrn preventivni prohlidky
ve 2,5 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméreny m| O
Vyskyt zubniho kazu | O
UZivani fluoridowych preparati O |
{zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

Zdravotnickeé zarizeni
registrujici zubni l&kaf

talafon



Souhrn preventivni prohlidky
ve 3 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny m| O
\yskyt zubniho kazu O O
Uzivani fluoridowych preparati m| O
{zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

zdravotnicke zafizeni
registrujici zubni 1ékaf

telefon
Souhrn preventivni prohlidky
ve 3,5 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny m| O
Vyskyt zubniho kazu O m|
Uzivani fluoridowych preparati m| O
{zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

zdravotnicke zafizeni
registrujici zubni l&kaf

telafon



Souhrn preventivni prohlidky
ve 4 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny O O
Vyskyt zubniho kazu | |
UzZivani fluoridovych preparati | m|
(zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

zdravotnicke zafizeni
registrujici zubni |&karf

telefon
Souhrn preventivni prohlidky
ve 4,5 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny O O
Vyskyt zubniho kazu | |
UZivani fluoridovych preparati | m|
(zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

zdravotnicke zafizeni
registrujici zubni |&karf

telefon



Souhm preventivni prohlidky
v 5 letech véku

anc  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny | O
Vyskyt zubniho kazu O O
UZivani fluoridovych preparatd | O
(zubni pasty, tablety aj.)
datum jmenovka, podpis

Zdravotnickeé zarizeni
registrujici zubni lekaf

telefon
Souhm preventivni prohlidky
v 5,5 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je prfiméfeny | B
Vyskyt zubniho kazu m| E
Uzivani fluoridovych preparati | O
(zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

Zdravotnicke zafizeni
registrujici zubni 1&kaf

telafon



Souhrn preventivni prohlidky
v 6 letech véku

ano  ne
Vyvoj chrupu je pfiméfeny m| O
Vyskyt zubniho kazu O O
Uzivani fluoridovych preparati m| O
(zubni pasty, tablety aj.)

datum jmenovka, podpis

zdravotnické zafizeni
registrujici zubni |&kaf

telafon
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PRILOHA P II1: 5 ZASAD PRO ZDRAVE ZUBY CELE RODINY

Ceska stomatologickd komora. 5 P pro zdravé détské zuby. [online]. [cit. 2009-8-25]. Do-
stupny z WWW: <http://www.dent.cz/img_data/file/ul.pdf >

5 ZASAD PRO ZDRAVE ZUBY
CELE RODINY

Cist&te si zuby nejméné 2x denné,
nejlépe po kazdém jidle.

e Omezte sladké napoje a cukrovinky,
jezte vyvazenou a pestrou stravu.

e Pouzivejte zubni pasty a ustni vody
s obsahem fluoridu, které chrani pred vznikem
zubniho kazu.

e Navitévujte zubniho lékare pravidelné,
nejméné 2x za rok.

Zvykejte zvykacky bez cukru
po kazdém jidle, neni-li
mozZnost vydistit si zuby.

Vice informaci o zubni pééi najdete na strankach:

WWW.ZDR'NEZUB.CZ



PRILOHA P1V: CISTENI CELE DUTINY USTNIi

Colgate. Mésic zdravych zubu. [online]. [cit. 2009-10-22]. Dostupny z WWW:

< http://www.mesiczdravychzubu.cz/pdf/cisteni_cele dutiny ustni.pdf>

Cistéeni cele

dutiny ustni

Cofgate g
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Krom8 pravidelrich zubrich prehbded okt nskolk jednedudch pravidel, [efichE dodeZosinim ko
wyraand omadt vardk 2o kseu, windtu |:|£1ia|hj~d'| prabkmi scirekeficch = pad o didinu e

Baklerk o bromadl na okra) dissl

Bakled ks o bromiadl na vl nd strasd team

.Fm .

Ma JaTph 59 hroimad | bakcte .
N N
_—

T Bakleri = nncd v etk dosteprch mistac k.

1 Ma zubn sk 5@ objenje tharvent.

Cistato si zuby a diend nejmand dvakrat dennd insjlépe po keidim jidel Porade ss o sprawms tachnice & edbomi

™ 1{':*_3‘
<

‘ gt R e
f2 ~ | o~ ?ﬁ..-' ‘ "{
*' % 3

it plocha zadnich zuba Paverchi zubil nitFni strana piednich zubi

VingEi powrch zulbsd

sl ra bk ke by e w A el Tera phedinkhisubd,

Apmte oiun | e poeth s cotes ke
3 oty abp sk iR pod deer 857

phtcke Dby g kaka 2knd 3 Srde
T EeEm o .

whc i pomch i

Cistéte si jazyk dvakrat dennd po dobu
despoi 10 sehund,
—. Ciztani jazska
4 ] Dy Ll s b cdjwa

rdmr,
eaii dde b Tpitcs mirnrde b bes

3 pleciEaen wxib naerodts
shpcha s

Erridee o hoidim po ety mbewrn-2d dland

Trtﬂ-h peisrd pohaty daped 8 dada
BB oo e poem e dpdeboenides

wipiice | #Sm hiesarm Spe e =

Cigtate si mecizubni prostory mecizubnim kartathem
o dentalni niti ales poi jedrou denna
Migners w3 - cnmbsl sl

ﬁ
1 nrcEged | w Eetiednie pmoma

L
& saareiita b ps ot g

CEténi zubni nit

e il p repo i e bec  pobeil pra dole

iwiri potn paread cha s it pre

dlachmy zeby Fro B2 meboe poatied Dep
T i

T pa chacd s selo pered Bakay 3 co

sy boarEl pIlECEt I R SHTIE =
PaN g =gy i

www.mesiczd ravychzubicz




PRILOHA P V: CO JE NAPLNIi PRACE DIPLOMOVANE DENTALNI
HYGIENISTKY?

Kdo je dentalni hygienistka? [online]. [cit. 2009-11-12]. Dostupny z WWW: <

http://www.addh.cz/index.php?link index=informace>

1. Dentdlni hygienistka vykondva cCinnosti podle § 3 odst. 1 a dale bez odborného dohle-

du a bez indikace

a)

b)

vychovéva a instruuje pacienty k pravidelné a systematické preventivni péci o stni
hygienu,

stanovuje uroven individualni hygieny, provadi nacvik postupti a technik ustni hy-
gieny a kontroluje jejich t¢innost,

provadi kolektivni zdravotnévychovnou ¢innost zaméfenou na prevenci zubniho

kazu, parodontopatii, ortodontickych anomalii a racionalni vyzivu.

2. Dentdlni hygienistka se pod odbornym dohledem zubniho lékaie podili na profylaxi

onemocnéni ustni dutiny, véetné odhaleni casnych patologickych zmén a prevence jejich

zhorSovani. Pritom zejména

a)

b)

2

provadi v rozsahu uréeném zubnim Iékafem vstupni a kontrolni vySetieni Ustni du-
tiny vcetn¢ ziskani anamnézy, zhodnoceni stavu parodontu a mekkych tkani, orien-

ta¢niho zhodnoceni stavu chrupu a jeho kazivosti,
provadi otisky chrupu,

odstraniuje zubni plak a kdmen z mezizubnich a supragingivalnich prostort, lesti

povrch zubu profylaktickymi materialy,
odstranuje subgingivalni zubni kdmen v ramci nechirurgické 1écby,

provadi oSetfeni citlivého dentinu a aplikaci profylaktickych materialti, jako jsou

fluoridové roztoky,
provadi odstraiiovani reten¢nich mist plaku a povrchové upravy vyplni,

provadi odborné ¢isténi zubt, béleni a obdobné estetické upravy,



h) informuje oSettujiciho zubniho Iékaie o vysledcich oSetfovani pacient a doporucu-

je kontrolni vySetieni zubnim Iékatem nejdéle po 6 mésicich.

3. Dentdlni hygienistka pod primym vedenim zubniho lékaie
a) provadi peceténi fisur,

b) aplikuje povrchovou anestézii pro povrchové znecitlivéni dasni.

4. Dentalni hygienistka provadi pod odbornym dohledem zubniho lékaie Cinnosti zubni

instrumentadiky podle § 37.



PRILOHA VI: ZUBNI PASTY VHODNE PRO DETI

Zubni pasty vhodné pro deti. [online]. [cit. 2009-11-21]. Dostupny z WWW:
http://www.dent.cz/img_data/file/ul.pdf>

ZUBNI PASTY VHODNE PRO DETI

Zpracovano na zakladé studie Vyzkumného dstavu stomatologického,
rozdélujici zubni pasty do skupin podie obsahu fluoru, dle Gdaju z roku 2002.
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