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ABSTRAKT

Cilem bakalarské prace je zjistit, na jaké urovni se pohybuje prevence zubniho kazu mezi
détmi ve véku od 7 do 15 let. Teoreticka Cast prace je zaméfena na piicinu, ptiznaky, dia-
gnostiku, 1é¢bu a prevenci zubniho kazu. V rdmci prevence zubniho kazu je podrobné ro-
zebrana spravna péce o chrup, vhodnost dentalni pomiicky, techniky ¢isténi zubti, vliv vy-
7ivy na Gstni zdravi, stomatologické prohlidky a jejich spravna periodicita. Cast teoretické
¢asti prace je zaméiena 1 na specifika prace sestry ve stomatologické ambulanci. Prakticka
¢ast je realizovana formou dotaznikového Setfeni ve tfech vybranych zékladnich Skolach
Zlinského kraje. Prostfednictvim tohoto Setfeni jsou zkoumany spravné navyky déti vybra-
ného véku v péci o dutinu ustni, pouzivani stomatologickych pomiicek, pravidelnost v na-
vS§tévach u stomatologickych 1ékatii. Zjistovan je také pitny rezim a stravovaci navyky déeti

urcené vékové skupiny.

Kli¢ova slova: dentalni pomucky, dutina ustni, prevence, stomatologické prohlidky, zubni

kaz

ABSTRACT

The aim of my bachelor’s dissertation is to establish at which level the prevention of dental
caries ranges among the children at the age from 7 to 15 years. The theoretical part of my
dissertation is aimed at the cause, symptoms, diagnose, treatment and prevention of dental
caries. Within the issue of prevention of dental caries | have in details analysed the correct
care of teeth, the suitability of dental aids, the method how to clean teeth, the influence of
nourishment on oral health, dentistry examinations and the correct periodicity of them.
Moreover, one part of the theoretical dissertation part is aimed at the specific features of
the nurse’s work at the dentist’s. The practical part is performed in the form of an ques-
tionnaire investigation in three selected elementary schools in the territory of Zlin. By
means of this investigation | have researched the correct habits of children at the selected
age regarding to the care of the oral cavity, the use of dentistry aids and whether their visits
at the dentist’s are regular or not. Moreover, | have investigated the water intake and eating

habits of children within the specified age group.

Keywords: dental aids, oral cavity, prevention, dentistry examinations, dental caries
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UvVOD

Zubni kaz je mezi dneSni populaci asi nejrozsSifenéjsi a nejCastéji se vyskytujici zubni
onemocnéni. Prestoze ma spolecnost obrovské mnozstvi informaci z literatury, médii a
dalSich zdroju o tom, jak zubni kaz vznika, jak se 1€¢i, 1 jak mu pfedchazet, casto tyto in-
formace opomiji. Nezdravé stravovaci navyky, Spatné slozeni vyzivy, nedostate¢na hygie-
na dutiny Ustni a ostatni vlivy maji za nasledek vznik zubniho kazu. Pfitom prevence, ktera
hraje hlavni roli ke snizeni vyskytu zubniho kazu, je oproti nasledné 1écbé daleko piijem-
néjsi, méné bolestiva a také z financniho hlediska méné nékladna. Rizikovou skupinu tvofi
déti, které jsou v dnesni dob¢ vice nez diive obklopeny zdravymi potravinami bohatymi na
cukry jako napi. sladkosti a slazené napoje. Neméné vyznamnou roli hraji také stravovaci
navyky rodict. Je velmi dilezité vénovat pozornost tomu, jaké ditéti rodi¢ vitépuje zasady
pii skladbé jidelnicku, dodrzovani hygieny dutiny Ustni a jak je motivuje k prevenci. Je
prokéazané, ze co se déti nauci v détstvi pak v dal§im zivoté berou jako samoziejmost. M¢ly
by se tedy ucit dodrZzovat spravné zasady péce o chrup, pravidelné navstévovat zubniho

I¢kate a dodrzovat zasady spravné vyzivy a to co mozna nejdiive.

Toto jsou hlavni diivody, pro¢ jsem se rozhodla mou bakalatfskou praci zaméfit na prevenci
zubniho kazu u déti. Zvolila jsem veékovou kategorii od 7 do 15 let, protoze si myslim, Ze

prave v tomto véku se u vétsSiny déti rozhodne, jakymi navyky se budou fidit cely Zivot.

V teoretické casti nejdiive charakterizuji co to je zubni kaz, ptficiny jeho vzniku, pfiznaky,
diagnostiku, 1écbu a hlavné prevenci. V oblasti prevence se zamétuji, jak na spravnou péci
o chrup, pomticky k hygien¢ dutiny ustni a pravidelné stomatologické prohlidky. Soucasti

jsou i specifika prace sestry ve stomatologické ambulanci.

Prakticka ¢ast je tvofena pomoci dotaznikového Setfeni probihajiciho na zakladnich $ko-
lach ve Zlinském kraji. ZjiStovala jsem naptiklad pravidelnost CiSténi zubt, zda déti na-
vS§tévuji zubniho 1ékafe a v jakych intervalech, skladbu svacin, které si nosi do Skoly apod.
Data ziskana z dotaznikové Setfeni, jsem pro vétSi piehlednost zpracovala do tabulek a

grafil.
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. TEORETICKA CAST
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1 ZUBNI KAZ

Jednou z nejrozsitenéjsich chorob souc¢asné lidské populace je zubni kaz. Znali ho jiz lidé
ve stars$i dob¢ kamenné a s postupujici civilizaci zejména od 18. stoleti se jeho vyskyt zacal
prudce zvysovat. Civiliza¢ni faktory, které zpusobily narast vyskytu tohoto onemocnéni,
jsou zejména piechod z ptivodni hrubozrnné potravy na soudobou tepelné upravovanou,
Casto s vysSim obsahem cukru, pfipadné potravu konzervovanou ¢i chemicky upravenou

(Kilian, 2012, s. 14).

1.1 Definice onemocnéni

., Zubni kaz (caries dentis) je mikrobidlni proces narusujici a nicici tvrdé tkané zubu zacina
vetsinou ve skloviné jako kiidové bila skvrna a Siri se postupné do hloubky, zasahuje den-
tin a v pozdejsich stadiich vede k zanétu zubni drené (pulpitidé) “ (Dostalova a Beznoskova

Seydlova, 2008, s. 45).
Ptikrylova a Slezdkova (2014, s. 178) d¢li zubni kaz podle:

- mista vzniku na primarni (ktery vznika v jesté neporusenych mistech), sekundarni
(vznikajici v sousedstvi vyplni) a recidiva kazu (objevujici se pod vyplni);

- zpisobu Sifeni na podminujici (postupujici do Sitky pod sklovinu) a penetrujici
(ktery postupuje piimo ke dfeni);

- rychlosti Sifeni na akutni (postupujici rychle do hloubky, vyskytujici se u mladych
klientd, jehoz kaziva hmota je svétle hnédd), chronicky (postupujici pomalu do
hloubky, vyskytujici se u starSich klientt, jehoz kaziva hmota je tmavsi nez u akut-
niho) a zastaveny (ktery vypadd jako ¢erna skvrna);

- lokalizace na proximalni (objevujici se na vzty¢nych plochach), fisurdlni (ktery se

objevuje v mezihrbolkovych plochach na skusné plose) a kr¢kové.

1.2 Incidence a prevalence onemocnéni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky kazdoroéné vydava Zpravu o zdravi obyvatel
zem¢. Autorem této zpravy je tym pracovnikli Statniho zdravotniho tustavu a Narodniho
monitorovaciho stfediska pro drogy a drogové zavislosti. Soucasti této zpravy je také kapi-

tola vénovéna oralnimu zdravi (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2014).

Pojem oralni zdravi definuje Svétova zdravotnicka organizace. Uvadi, ze jde o stav, kdy

Clovek netrpi bolesti dutiny Ustni ani tvare, nenajdeme u n¢j maligni novotvary v oblasti
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dutiny Gstni ani v hrtanu a zaroven jde o ¢lovéka, ktery netrpi onemocnénim parodontu,
zubniho kazu, ztraty zubu ani jinymi onemocnénimi ¢i poruchami, které by eliminovaly
jeho schopnost kousani, Zvykani, mluveni, usmivani se a v neposledni fad¢ ani psychoso-

cialni blahobyt jedince (WHO, 2012).

Zprava MZ uvadi, Ze celosvétové ma 60 - 90 % déti §kolniho véku zubni kaz. V CR ale v
soucasnosti stoupa pocet déti s chrupem bez kazu a to ve vSech vékovych skupinach, pfi-
¢emz vyraznéjsi narust je sledovan v nejmladsi vékové skupin€. Oralni onemocnéni je ¢as-
t8j§1 u déti z chudsich a znevyhodnénych skupin populace (Ministerstvo zdravotnictvi Ces-

ké republiky, 2014).

K hodnoceni miry postizeni chrupu zubnim kazem a jeho nasledki se pouzivaji mezina-
rodné uznavané ukazatele, diky kterym lze srovnavat vyskyt a miru onemocnéni u obyvatel
celého svéta. Jednd se predevsim o ukazatele kazivosti, které hodnoti zda, viibec a jak ¢as-

to zubni kaz vznika (WHO, 2012).

Jednim z ukazatelti kazivosti je podil déti s intaktnim chrupem, tzn. s chrupem bez kazu a
bez vyplné. Pouziva se predevsim u déti Skolniho véku. Tento ukazatel se pouziva oddéle-
né pro hodnoceni docasného a stalého chrupu. DalSim ukazatelem je index kazivosti chru-
pu cCasto oznacovan jako KPE. Udava pocet zubtli postizenych kazem, pticemz jednotliva
pismena z uvedené zkratky oznacuji zuby s neoSetfenym kazem (K), zuby oSetfené vyplni
nebo korunkou (P) a zuby u nichz bylo pro nasledky kazu tfeba extrahovat (E). DoCasny
chrup se hodnoti i u tohoto ukazatele samostatn€ a pro oznaceni se pouziva stejnéd zkratka,
pouze s malymi pismeny, tedy kpe. Miru oSetteni chrupu lze ohodnotit pomoci restorativ-
niho indexu oznacovaného pismeny RI, pro docasny chrup jsou stejné jako u indexu kazi-
vosti chrupu pouzivdna mala pismena, tedy ri. Jde o procento P oSetfenych zubtli ze souctu
K s neoetienym kazem a P zubi. Vysledek udava ,,vasnost“ odetfeni. Cim vyssi je hod-
nota ukazatele, tim v¢asnéji je chrup osetfen (World Health Organization, 2013, s. 47 — 55;

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2014).

1.3 Vznik a pri¢iny zubniho kazu

Zubni kaz povazujeme za multikauzalni a multikondicionalni onemocnéni, jelikoZz je mno-
ho pfi¢in podilejici se na jeho vzniku. Hlavni ¢initel pasobici na povrch zubti je zubni plak,
vyskytujici se ve formé mékkého povlaku na zubnim povrchu v t€zko piistupnych mistech.

Jeho mnozstvi je u kazdého jedince odlisné a to v zavislosti nejen na zpisobu vyzivy ale i
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na mechanickém ¢isténi zubl kartackem spolu s pastou. Zubni povlak obsahuje celou fadu
bakterii, které se usazuji v makromolekuldrni matrix bakterialniho a slinného ptivodu. Ka-
riogenni streptokoky jako je Streptococcus mutant, Streptococcus mitis, Streptococcus
sanguis se vyskytuji nejéastéji ve vyzralém plaku, dale pak Lactobacillus acidophilus a
anaerobni mikrofléra. Zubni kaz je tedy vysledkem pribéhu slozitych metabolickych po-
chodt, probihajicich v zubnim plaku. Vystizné tento fakt vyjadiuje nejlépe experimentalné
dolozena teorie a to: acidogenni parazitarni teorie vzniku zubniho kazu, tzv. teorie Mille-
rova (1889). Teorie fika ze: kariogenni streptokoky metabolizuji cukry na organické kyse-
liny, tyto kyseliny demineralizuji anorganickou cast tvrdych tkéni a zbyla organicka cast se
diky ptisobeni mikrobialnich enzymut rozpada proteolytickym zptsobem. Z toho vyplyva,
ze Ctyti zakladni faktory pro vznik zubniho kazu jsou kariogenni organismy, cukry (sacha-
roza, fruktoza a glukdza), odolnost zubnich tkani proti piisobeni kyselin a v posledni fadé¢

Cas.
Na vzniku zubniho kazu se podili i podmifiujici faktory, mezi které mizeme zatadit:

- dédicnost (kvalita tvrdych tkani zubtl, potravinové navyky, zplsob zvykani, posta-
veni a tvar zubt),

- slina (kvalita a mnozstvi),

- pohlavi (dospivani, gravidita, klimakterium), vék,

- civiliza¢ni faktory (hygienické prosttedky, zivotni prostfedi, zptisob vyzivy).

Z téchto uvedenych podminiujicich faktordi hraje diileZitou roli pfedev§im ucinek sliny,
ktery ovliviluje vznik a vyvoj kazu. Slina ma funkci mechanickou, tato funkce smyva po-
vrch zubu a zdokonaluje samoo¢istovani zubt. Cim vice je jeji slozeni Fidsi, mnozstvi vét-
§i a viskozita menSi, tim jsou zuby lépe ocistény. Nedostatecné mnozstvi slin vede
k masivnimu vyskytu zubniho kazu. Druhou funkci sliny je chemicka funkce, kdy snizuje
naraznikovym u¢inkem vapenatych a fosforecnych iontd kvalitu, v tomto pfipadé rozpust-
nost skloviny. Za ptitomnosti kvalitniho slozeni sliny probih4 proces demineralizace a re-

mineralizace ustaviéné (Kilian, 2012, s. 15 — 16).

1.4 Priznaky zubniho kazu
Prikrylova a Slezakova (2014, s. 179) d¢li piiznaky zubniho kazu na:

- Objektivni:
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o kdy vidime svétlé skvrny na povrchu zubni skloviny, které se po delsi dobé
zbarvi do zluté az hnéd¢ barvy;

o pii prohlidce zubni sondou s hrotem, je charakteristicky jako zdrsnéna plos-
ka zubu;

- Subjektivni:

o citime ostré okraje;

o vyskyt bolesti, ktera je pulzujici, prudka az bodava;

o bolest z davodu tepla ¢i chladu nebo chemické podnéty (kyselé, sladké);

o nejdrive se vyskytuje pfi rozmélilovani potravy, déle pak trvale bez podné-

tu.

1.5 Kilasifikace zubniho kazu
Mazanek (2014, s. 251 - 253) klasifikuje zubni kaz dle riznych hledisek:

- dle casového prubéhu:

o akutni zubni kaz Castéji penetruje rychle do hloubky, povrch skloviny je
z vétsi Casti zachovan, odvapnénim a pozdéji rozpadem organickych struk-
tur tvrdych zubnich tkdni vznikne kazivé dutina s obsahem zlutohnédé¢ za-
péchajici hmoty, na spodin¢ kavity chybi skleroticky dentin, RTG vySetteni
odhali, ze v pulpélni dutin€ neni pfitomen tercidlni (obranny) dentin, jeho
rozvoj trva mésice;

o chronicky zubni kaz se §ifi po dentinosklovinné hranici, chybi zde sklovin-
ny kryt nad kazivou 1ézi, kazivad dutina mtize obsahovat zbytky jidla, ale
vétSinou je prazdnd, spodina kavity tenké vrstvy kariézniho dentinu ma
hnédocernou az ¢ernou barvu, pulpa tvoii tercidlni dentin (obranny), rozvoj
trva v rozmezi let;

- dle typu Sifeni:
o Ppenetrujici;
o podminujici;
- dle vztahu k vyplni:

o primarni kaz je novy kaz, vznikajici bez souvislosti s existujici vyplni (paci-
entova chyba);

o sekundarni kaz se vyskytuje na okraji star$i vyplné (chyba pacienta 1 1ékare,

Spatna motivace pacienta ke zlepSeni stavu hygieny dutiny astni);
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o recidivujici kaz se nachazi pod starsi vyplni (kaz nebyl pii minulém oSetfeni
dostate¢né odstranén, chyba 1ékare);
- dle postizené plochy:
o aproximalni;
o okluzalni — fisuralni;
o krckovy (gingivalni tfetiny zubni korunky);

- dle vztahu k pulpé:

©)

o

o

o

o

caries superficialis;

caries media;

caries profunda simplex;

caries profunda pulpae proxima;

caries ad pulpam penetrans.

Klinické déleni kazivych dutin dle G. V. Blacka pochazi ze zacatku 20. stoleti. Vytvofil i

detailni preparacni a pracovni postupy jak tyto poSkozeni oSetfit. Pouzival material, ktery

byl v t¢ dob¢ k dispozici, tedy amalgam a zlaté laboratorné vyrobené inleje. Dnes jsou tyto

materialy na Ustupu, tudiZ je dnes klasifikace trochu zaostala.

I. tfida- kazy se vyskytuji na mistech zbrazdéné skloviny,

- 1L trida- kazy vyskytujici se na aproximalnich plochach premolara a molart,

- 1IL trida- kazy s vyskytem na aproximalnich plochach fezaka a Spic¢aki,

- IV. tfida- kazy pronikajici na incizni hranu zubu s vyskytem na aproximalni ploSe

Spicaku a fezak,

- V. kazy se nachézi v gingivalni tfetin¢ zubu.

Koncem 20. stoleti byla vytvotena nova klasifikace kazivych 1ézi dle Mounta a Huma,

ktera také zobectnuje i1 velikost kazového postizeni. Tato klasifikace zohlediiuje pouziti

novych modernich adhezivnich (skloionomerni cement a kompozitni pryskyfice). Dé-

lime ji tedy:
- dle mista:
o aproximalni plocha,
o okluzni a foramen cékum,
o gingivalni tfetina zubu,
- dle rozsahu:
o do skloviny,
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o do dentinu,
o podminovana do dentinu,

o rozsahlé destrukce (Ptikrylova a Slezdkova, 2014, s. 179).

1.6 Diagnostika

Pacienta vysetfujeme pfti pravidelnych preventivnich prohlidkach, nebo v ptipadé¢ obtizi,
mezi které patii nejCastéji bolest, zapach z ust, nebo potize spojené s ostrymi okraji kazivé
dutiny drazdici jazyk. U pacienta odebirame anamnézu z vlastniho vySetfeni chrupu, skla-
dajici se z vySetfeni pomoci zubniho patradla-sonda, zubniho zrcatka a zubni pinzety. Ve
veétsSing pripadi diagnostikujeme kaz pouhym okem tedy aspekei (kavitace, zména transpa-
rence a zména barvy zubu). Dal$i metodou je RTG vySetieni, které je indikovano pii skry-
tych a zacinajicich kazech na proximalni ploSe, k detekci nevyhovujicich vyplni a recidivu-
jicich ¢i sekundarnich kazt. Toto vysetfeni usnadiiuje diagnostiku, ale zaroven ma i své
nevyhody, coz je dvourozmérny obraz, indikace by méla byt promyslena. Dalsi vySetiovaci
metodou je takzvané prosviceni zubi, které vyhodnocuje subjektivng, nebo digitalnim ¢i
analogovym senzorem. Laserova detekce je moderni metoda, ktera se vyuziva u zacinajici-
ho fisurdlniho kazu. Soucast vySetteni je zkouSka na chladové podnéty (vitalni chrup rea-
guje ziveé na chlad), patii zde 1 doplitkova metoda zkouska vitality stejnosmérnym elektric-
kym proudem. Palpaci vySetfujeme periapikalni oblast, pfi podezieni patologického proce-
su v apikalni oblasti. Hodnotime stav sliznic ustni dutiny, ale také stupen hygieny dutiny
ustni pomoci intraoralniho vySetfeni. Zmény na lymfatickych uzlinach krku, otok mékkych
tkani nebo koZni pistéle vySetfujeme aspekci pii extraoralnim vySetfeni. Vedeme doku-
mentaci nemocného, kde zaznamenavame vysledky vysetfeni, mizeme pouzit dvouciselny

systém podle FDI (Mazanek, 2015, s. 148 — 149; Stejskalova, 2008, s. 47).

1.7 Lécba

Terapie zubniho kazu se zaméfuje na odstranéni destruovanych tvrdych zubnich tkani a
vyplnéni defektu zubu plastickym vyplilovym materidlem. Pfi zhotoveni kavity volime

preparacni postup, ktery ma systematické navazujici kroky:

- zisk pfistupu do loZiska kazu, otevieni kazivého loZiska;
- zniceni kariézniho dentinu;

- tvorba kontury kavity se zietelem na vypliovy material, ktery bude pouZzit;
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- zabezpeceni rezistence (odolnosti) a retence (ukotveni) vyplné a zbylych tvrdych
tkani zubu;

- upraveni stén a hran skloviny (uhlazeni, skoseni okraji);

- zkontrolovani a hygiena kavity;

- vyrobeni zubni vyplné- vypliovym plastickym materiadlem se vyplni vypreparovana
kavita (pfima vyplil) nebo vypreparovany zub otiskneme do otiskovaci hmoty a dle
otisku vyrobi vyplin (nepfimé vypli) v zubni laboratofi, kterou pii nasledujici na-

vStéve nacementuje zubni 1ékar do pfedem vypreparované kavity.

K preparaci ve skloviné se pouzivaji diamantové brusky o riizné hrubosti a tvart. Pti vrtani
témito vrtackami dochazi k velkému vyvinu tepla, je potieba chladit zub vodnim sprejem a

pracovat preruSované. Je zde riziko pfehtati dentinu s ndsledkem vzniku nekrdzy.

Preparace kariézniho dentinu se pouziva pro hrubé odstranéni ostry exkavator a po té bii-
tovy tvrdokovovy kuli¢kovy vrtacek. Jelikoz nema tak vysoké otacky, neni potteba chladit
zuby sprejem. Kazy zasahujici do blizkého okoli puply preparujeme s velkou opatrnosti,
pfreruSujeme a pomahame si obarvenim zbylého kazu specialnim barvivem (caries detek-

tor). Kvuli zvysené citlivosti u kazii, vyskytujicich se hluboko mtizeme pouzit anestezii.

Zachovna stomatologie pouziva vypliiové materiadly k oSetfeni zubii né€kolik desetileti. Po-
zadavky na tyto materialy jsou mechanicka odolnost, biokompatibilita, adheze, antikaro-
genni Ucinek, kvalitni okrajovy uzaver, teplotni objemové zmény, vysoké jsou i estetické

pozadavky. Patfi zde:

- amalgam uzivany ve stomatologii vice nez 160 let, sklada se ze tii kovii a to stiibra,
médi a cinu, dentalni amalgam je slozen z téchto Castecek a rtuti, vznikne plasticka
hmota, kterou cpatkem kondenzuje zubni 1€kat do kavity, nevyhodou je preparace
retenci na zubu a esteticky vzhled, ptipadné diskuze o Skodlivosti rtuti na lidsky or-
ganismus;

- kompozitni pryskyfice se sklada ze dvou ¢asti a to pojivo (pryskyfice ve form¢ me-
tylmetakrylatu, vaze dohromady material) a plnivo (rozemleté ¢astice skla), soucas-
ti jsou barevné pigmenty zajiSt'ujici rizné zbarveni materialu;

- sklopolyalkenatové cementy jsou podobné svymi vlastnostmi dentinu, nevyhodou
je Casova narocnost pii zhotoveni a technika zpracovani, kterd je velmi citliva pro

pacienta, vyuZiti nachdzi hlavné u pacientl se Spatnou trovni hygieny dutiny Ustni,
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- laboratorné zhotovené vyplné (inlej, onlej, overlej), vyroba se zhotovuje raznymi
zpusoby a taktéz pouziva i riznorodé materialy (Mazanek, 2014, s. 253 — 254; Ma-
zanek, 2015, s. 150 — 154).
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2 PREVENCE ZUBNIHO KAZU

Dnes hraje dulezitou roli motivace pacienta, v preventivnim opatfeni je to predev§im
stranka ekonomicka. Jelikoz oSetfeni zubniho kazu je nejenom pro zdravotni pojistovny
znaén¢ nakladné, ale miize byt i pro samotného pacienta, zejména pii doplaceni za bilé
plomby. Pacienti by méli brat na zietel, Ze preventivni prohlidky a vykony jsou mén¢
traumatizujici a piijemnéjsi nezli pak samotny vykon, ktery vznikl nasledkem pravé zane-
dbanych kontrol. Informace, které se pacienti dozvédi, by mély byt srozumitelné a lehce
proveditelné. Prevence spociva v zaméteni na vyvolavajici faktory (zubni plak, sacharidy,
kyseliny vznikajici z plaku). Principem prevence zahrnuje tedy Gpravu stravovacich navy-
ki, dodrzovani zasad spravné hygieny a vyuziti fluoridi ke zvySeni rezistence tvrdych

zubnich tkani viéi kyselinam (Kilian, 2012, s. 17).

Prevenci délime na tfi Casti primarni, sekundarni a terciarni. Primérni prevence se zabyva
¢innostmi zdravotniki a odbornikd jiné profesni oblasti, které maji za cil pfedchazeni
vzniku nemoci. VétSinou jde praveé o rozsahlé projekty vedouci k feSeni vyskytu a rozvoje
civilizacniho onemocnéni. Zaméfujeme se piedevSim na aktivity vedouci ke vzniku a vy-
voji pravé ur€ité nemoci, tedy na rizikové faktory, mezi které patii naptiklad pohyb, sloze-
ni stravy, zivotni styl, koufeni, ale také sexualni chovani a prevence HIV infekce. MliZzeme
zde zahrnout také jednotlivé o€kovani proti infekénim nemocem. Aktivitami primarni pre-
vence nam jde pfedevsim o zapojeni Siroké vetejnosti nebo relevantnich skupin, aby doslo
k vytvoteni vhodné&jsiho prostiedi a zlepSeni chovani jedinc v dané problematice. Ve sto-
matologii dbame na posileni celkového zdravi, spravna hygiena dutiny ustni, fluoridaci
tvrdych zubnich tkani vedouci ke zvySeni odolnosti a v neposledni fad¢ dispenzarizace

populace (Nejedla, Svobodova a Safrankova, 2005, s. 90; Svérakova, 2012, s. 9).

Sekundarni prevence se vztahuje na pacienty, které jiz néjaké onemocnéni suzuje, pomoci
vychovné vzdélavaci ¢innosti zdravotnickych pacientli se snazi pomoct k uzdraveni nebo
odvratit vznik naslednych komplikaci. Jde predevsim o to, aby pacienti zménili svij pfi-
stup a chovani k1écbé diky spravné podané edukaci od zdravotnického pracovnika.
Sekundarni prevence ve stomatologii je diilezitd pro odhaleni prvotnich patologickych
zmen, tedy Casnou diagnostikou a terapii pii vyskytu zubniho kazu, parodontopatii a orto-

donickych vad (Nejedla, Svobodova a Safrankova, 2005, s. 90; Svérakova, 2012, s. 23).

Zaméfeni terciarni prevence spoc¢iva zejména v feSeni nasledkli po Graze nebo prodélaném

onemocnéni. Je zde snaha o vraceni do bézného Zivota pomoci nacviku sebeobsluhy. Ter-
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ciarni formu prevence realizuji spiSe specializovani pracovnici, jako jsou ergoterapeuti ¢i
fyzioterapeuti se zaméfenim ve stomatologii na rehabilitaci orofacialni oblasti (Nejedla,

Svobodova a Safrankova, 2005, s. 91; Své&rakova, 2012, s. 59).

2.1 Péce o chrup

V péci o dutinu ustni plati obecné zasady, které¢ by mél kazdy jedinec dodrzovat v ramci
prevence zubniho kazu. Spravné bychom méli provadét hygienu dutiny ustni po kazdém
jidle, zpravidla staci alespon dvakrat denné¢, tedy rano a vecer). Délka ¢isténi zubti by méla
byt zhruba 2-3 minuty klasickym kartaickem, a alespon jedenkrat denné¢ Cistit mezizubni
prostory. Po veCernim ¢isténi zubll se nema jist a ani pit, vyjimkou je ov§em obycejna vo-
da. Cisténi zubt nesmi bolet, pokud bolest pocitujeme, znamena to, Ze pouzivame ne-
spravnou traumatizujici techniku, nebo mame Spatné zvolenou tvrdost vldken kartacku.
Jestlize nam pfi ¢isténi krvaci z dasni, neznamena to, Ze ptrestaneme zuby Cistit, ale naopak
pouze spravnym a pravidelnym ¢isténim tento zanét vylécime a zbavime se krvaceni. Zub-
ni pasta obsahuje latky zpomalujici ukladani zubniho kamene, z tohoto ditvodu se doporu-
cuje po Cisténi zubnim kartackem s pastou nevyplachovat dutinu Gstni vodou, nybrz pouze
vyplivnout zbytek pasty. Dalsi pomtickou v péci o chrup je ustni voda, kterou pouzivame
po mechanickém vyc¢isténi zubi. Ktera ustni voda je pro nas vhodna a kterd ne, by nas m¢l

informovat zubni 1ékaf nebo dentalni hygienista (Korabek, 2010, s. 4 — 6).
2.2 Dentalni pomicky

2.2.1 Zubni kartacky

Zubni kartacek se fadi mezi nejpouzivangjsi pomiicku k ¢isténi dutiny ustni. Pomoci kar-
ta¢ku odstrafiujeme ze zubnich ploSek a dasni zbytky potravy a mikrobidlniho plak. Na
vyrobu zubnich kartacki se pouzivaji umélé stétiny z divodu zachytavani mensiho mnoz-
stvi mikrobu. Dnes pouzivame husté osazeni Stétinami, které jsou zakoncené a tvarované.
Pracovni ¢ast kartacku by méla byt kratka, podminkou neni lomené rukojet. Zubni kartac-
ky jsou mékke, stfedni a tvrdé. VEtsi efektivitu pii odstranéni biofirmu zajistuji mekkeé
kartacky, které jsou doporu¢ovany nejvice a nesou mensi riziko poSkozeni dasni (Novako-

va, 2011, s. 194).

Dle stomatologti je optimalni doba pouzivani obvykle 6-8 tydnli. Mezi faktory ovliviiujici

jeho Zivotnost patfi:
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délka a Cetnost hygieny dutiny Gstni,

technika ¢iSténi zubu,

tlak ptisobici na dasen a zub,

druh materialu (mekka, tvrda vlakna; uméla, ptirodni vliakna),

stavba kartacku,

anatomie a morfologie zubniho chrupu (Strub, Kern, Tiirp, Witkowski, Heydecke a
Wolfart, 2015, s. 167).

Zubni kartacky délime na:

rucni kartacky:

o drzadlo by m¢lo tvofit s hlavou kartacku piimku, dnes jsou na trhu dostupné
kartac¢ky jednou nebo vicekrat zalomené (jednodussi manipulace a vEtsi vy-
sledek pii Cisténi v ustech);

o hlava kartacku je u déti dlouhd 15 mm, u dospélého 25 mm, pouzivaji se ny-
lonové vlakna, jejichz konce neposkozuji dasen, doporucena délka vlakna je
11 mm;

o zastfih vldken je rovny (dnes maji kartaCky barevny indikéator délky pouzi-
vani, pokud neobsahuje barvu, musime si pofidit novy);

o tvrdost (mékky, stfedné tvrdy a tvrdy kartacek, nejvice jsou doporuovany
mékké zubni kartacky (Piikrylova a Slezakova, 2014, s. 173).

elektrické kartacky:

o elektrické zubni kartacky maji rizné tvary hlavic, které bud’ kmitaji a vibru-
jinebo se otaceji;

o diky modernimu designu jsou velmi oblibené, jak u déti tak dospélych;

o elektricky karta€ek ma pohyblivou hlavici a vlakna, vymeéna hlavice se pro-
vadi zhruba po tiech mésicich, stejné jako u ru¢niho kartacku;

o 1 zde plati do€isténi zubu rodi¢i u mensich déti, z divodu mensi zru¢nosti
nez je u dospélého jedince (Dlouha, 2011, s. 32-33).

specialni:

o kartacek mlize mit skladaci drzadlo, vhodny pro cestovani;

o kartaCek opatfeny kratSim sttednim vlaknem pro €isténi fixnich ortodontic-
kych pftistroji, nenahradi bézné Cisténi;

o kartacky s rozdilnou tuhosti vlaken, vhodné pro ¢isténi a nasledné masiro-

vani dasni (Mazanek, 2015, s. 246).
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o prstovy kartacek se pouziva, jakmile zacne rust ditéti docasny chrup, jedna
se o gumovy navlek na ukazovacek, ktery ma na konci jemné gumové Sté-
tinky, kterymi Setrné Cistime docasné zuby, (Merglova a Ivan¢akova, 2010,
s. 9).

o nakusny kartacek je také vhodny pro déti, kterym se zacinaji profezavat zu-
by,

o celogumovy kartdcek se pouziva spise na nacvik pro pozdéjsi uchopeni kar-

tacku, vhodné pro déti od 7 mésicti (Merglova, 2011, s. 321).

2.2.2 Mezizubni kartacky

Pomoci mezizubnich kartacki mutzeme Ccistit dostate¢né¢ Siroké mezizubni prostory. Na
trhu se vyskytuje cela fada velikosti, dle individualni $itky mezizubni $térbiny. Mezizubni

kartacky jsou vice u¢inné nez dentalni vlakna (Ptikrylova a Slezédkova, 2014, s. 173).

2.2.3 Dentalni vlakna (dentalni nit)

Dentélni vlakno je urcené pro €isténi mezizubnich prostor, které nejsou dostatecné Siroké
pro pouziti mezizubniho kartacku. Vyskytuji se ve dvou variantach jako voskované (lepsi
prichod mezizubnim prostorem) a nevoskované vldkno. Pfi ¢isténi dentadlnim vlaknem se
kazdy mezizubni prostor Cisti nejméné dvakrat. Dentdlni vldkno je vhodné pouZivat jako
dopln¢€k pfti €iSténi dutiny ustni vecer. Je nutné dbat na pifimétenou silu, aby nedoslo k po-

ranéni dasni (Pfikrylové a Slezdkova, 2014, s. 173).

2.2.4 Zubni pasty

Pfi ¢iSténi zubt je vhodné sou€asné pouZit zubni pastu spolu se zubnim kartackem. Pouziti
zubni pasty napomaha k odstranéni plaku, podporuje mechanické Cisténi a piisun terapeu-
tickych latek jako je profylakticky fluorid. Povrchové aktivni latky a abraziva zajistuji
Cistici efekt. PouZiti siln€¢ abrazivnich past neni pfili§ vhodné, jelikoz maji za nasledek uby-

tek skloviny, cementu, dentinu, vyplni ale i gingivalniho epitelu.

Zubni pasta obsahuje abraziva, ktera Cisti a zdroven lesti povrch zubi a fakultativni slozky,
zvySujici odolnost pti vzniku zubniho kazu, patfi sem fluoridy, mineraly, enzymy, antisep-
tika, adstringencia a antiflogistika), (Strub, Kern, Tiirp, Witkowski, Heydecke a Wolfart,
2015, s. 170 — 171).
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2.2.5 Ustni vody

Latky obsazené v Gstni vodé jsou antibakteridlni, adstringentni, fluoridové, deodoracni a
kosmetické. Koncentrace roztoku u dospélého se doporucuje 0,05%, u déti je to 0,02 —
0,05%. Ustni voda musi obsahovat G¢inny fluor, pokud tomu tak neni, je v prevenci zubni-
ho kazu zcela bez u¢inku. Spravny vyplach tstni vodou by mél byt zpravidla vecer po Cis-

téni zubu, po dobu 1-2 minut (Mazanek, 2015, s. 249- 250; Novakova, 2011, s. 195).

2.2.6 Dalsi prostiedky

Ustni irigatory nenahrazuji zubni kartadek, ale pomahaji odstranit zbytky zubniho plaku
pravé po vycisténi dutiny ustni kartackem pomoci vodni trysky. Pouzivaji se tedy pouze
k docisténi zubi, predev§im u jedincl s fixnimi protetickymi nahradami nebo ortodontic-

kymi aparaty.

Skrabka a kartadek na jazyk se pouZivaji predev§im pii zapachu z Gist nebo zmnoZeném
povlaku na jazyku. Pomoci nich miizeme cistit hibet jazyka, ktery je uschovnou parodon-

talnich ¢i kariogennich patogent.

Zvykacka bez cukru je specialni mechanicky prostiedek, kdy pfi zZvykani zvysuje produkci
slin 0 300%, diky tomu neutralizuje kyseliny zubniho povlaku a dojde k odstranéni zbytka
potravin (Mazanek, 2014, s. 499).

2.3 Techniky ¢iSténi zubi

Pii ¢isténi zubtl je dileZzité, aby technika odpovidala vékovym zvlastnostem klienta a stavu
jeho chrupu. Je dobré kombinovat vice technik najednou, ¢isténi zubi nesmi nikdy bolet.
Rozlisuji se nasledujici techniky ¢isténi zubt:
- horizontalni technika (metoda kostcte):
o pouziva se pouze pro okluzélni plochy;
o vlakna kartacku se poloZi kolmo na povrch zubl a zuby ¢istime horizontal-
nimi pohyby tam a zpét;
o jedna se o metodu lehce proveditelnou, pouzivanou détmi ptiblizn¢ do 4 let,
nevyhodou metody je, Ze je nesystematicka a neefektivni,
- rotacni metoda:
o vlakna kartacku se polozi kolmo na vestibularni plosky zubi a krouZivymi

pohyby Cistime spole¢né plosky zubtli obou celisti;
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o jedna se o metodu lehce osvojitelnou, vhodnou pro déti, které by se mély
zacit ucit systematice €iSténi zubt;

o nevyhodou je, Ze pii Cisténi neni dostatecné odstranén subgingivalni plak a
jsou preskoceny mezizubni vyklenky;

- metoda ,,od ¢erveného k bilému*:

o vlakna kartacku se polozi kolmo na marginalni gingivu a zuby Cistime jed-
nim vertikdlnim pohybem od dasn¢ smérem ke zvykaci plosce;

o jedna se o metodu lehce osvojitelnou, vhodnou pro déti, které by se mély
ucit systematice ¢isténi zubt, je vhodna i pro mladistvé;

o nevyhodou, stejn¢ jako u metody rotacni je, Ze neni dostate¢né odstranén
subgingivalni plak;

- Foneova metoda:
o predstavujici Cisténi krouzivymi pohyby;
o metoda je vhodna zejména pro déti;

- Stillmanova metoda:

o pouZzivajici stiravé pohyby, kdy karta¢ek nasazujeme na okraj dasné pod
uthlem 45° a sesouvame smérem dolu;

- modifikovand Stillmannova metoda:

o vlakna kartaCku jsou pfiloZena k désni pod uhlem 70-80° a nasledné jsou
kombinovanym vibra¢nim a otd¢ivym pohybem vedeny ke Zvykaci plosce;

o metoda je vhodna k ¢isténi mezizubnich prostor, nevyhodou je nedostateéné
odstranéni subgingivalniho plaku;

o metodu vyuzivaji zejména pacienti se zdravym chrupem;

- Chartersova metoda:

o nasazujici kartaCek stejné jako u Stillmanovy metody, s takto nasazenym
kartackem sjizdime smérem dold, je zde vétsi prunik pro ¢isténi mezizub-
nich prostor;

o metoda je vhodna pro €iSténi mezizubnich prostor, nevyhodou je jeji obtiz-
na osvojitelnou pacienty, spravné provedeni této metody z oralni strany
komplikuje spodina dutiny ustni a jazyk;

o metodu vyuZivaji zejména pacienti trpici onemocnénim parodontu;

- Bassova metoda (intrasulkularni):
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o provadi se nasazenim kartacku do cervikélni oblasti s lehkym pfitlacenim,
Stétiny se dostanou do gingivalniho sulku, nésleduje lehké vibrovani
s kartackem;

o vyzadujici spravnou instruktaz a pravidelné kontroly, z diivodu ustupovani
dasni, pti kterém dochézi pfi Spatném provadéni;

o vyhodou metody je odstranéni supra- i subgingivalniho plaku;

o metodu vyuzivaji pacienti se zdravym chrupem, pii gingivitidé a parodonti-
tid¢;

- solo metoda:

o u této metody uplatitujeme prvky Bassovy metody, kdy Cistime kazdy zub

zvlast pomoci jednosvazkového solo kartacku (Novakova, 2011, s. 195;

Weber, 2010, s. 51 —52) .

2.4 Fluoridace

Ionty fluoru zajist'uji vétsi odolnost skloviny a zaroven pusobi jako zpomalova¢ metaboli-
zmu mikroorganismi. Radime je na druhé misto v cilené prevenci pied vznikem zubniho
kazu. Fluoridy do téla dostaneme cestou endogenni (fluoridace pitné vody, kuchynska sil)

nebo exogenni (zubni pasta s fluorem, ustni voda, gely a laky).

- Fluoridace pitné vody spocivala ve vyuziti G€¢innych latek, jako je fluorid sodny,
fluorokiemicitan sodny nebo kyselina fluorovodikova. Diive patfila mezi nejpouZzi-
vangj§i metody, dnes se s ni v CR nesetkame.

- Fluoridace soli ma stejny efekt jako fluoridace pitné vody.

- Fluoridace zubni pasty je nejpouzivanéjsi metoda v prevenci se zubnim kazem.
Zubni pasta u dosp€lého nesmi pfesdhnout hranici koncentrace 1500 ppm, u déti je
to je to 250 ppm. Détské zubni pasty maji koncentraci asi Sestkrat niz$i a to z diivo-
du nechténého polknuti, jestlize dit€¢ ma i jiny pfisun fluoru mohlo by to mit za na-
sledek fluor6zu. Fluoréza je nemoc, kterd se projevuje jako belava oblackova skvr-
na na zubni skloving, je to tedy nemoc charakterizovana nadbytkem fluoru.

- Ustni vody se slougeninami fluoru obsahuji diileZitou latku, kterou je fluorid sodny.
Pouziti Gstnich vod se nevyrovna ¢isténi zubtl s kartackem a pastou, slouzi tedy
pouze jako doplnék.

- Fluoridové gely maji koncentraci u€innych latek asi desetkrat vyssi nezli je v zubni

pasté, proto je mizeme pouzit jednou tydné avSak pravidelné.
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- Fluoridové tablety ptedepisuje zpravidla stomatolog nebo pediatr a jsou uréeny dé-
tem. S podavanim za¢iname nejpozdéji od 6 mésict a zhruba do 15 let, davka zavi-
si na v&ku ditéte.

- Fluoridace mineralnich vod tedy piti balenych vod s obsahem fluoru doporucuje 1¢é-
kat a je vhodné, aby znal mnozstvi fluoru v ni obsazené. Nicmén¢ by mél znat i
mnozstvi fluoru vody v dané lokalité (Mazéanek, 2015, s. 145).

- Fluoridace mléka neni pfili§ znama metoda, pouziva se predevsim ve Velké Britanii

a n¢kterych zemi, u nas ji nepouzivame (Kilian, 2012, s. 20).

2.5 Vliv vyzZivy na astni zdravi

vvvvvv

stance pro lidsky Zivot je voda. Struktura potravy zahrnuje cukry, tuky, bilkoviny, vitaminy
a v neposledni fadé i stopové prvky. Clovék by se nemél piejidat, ale zaroveii nema trpét
ani hladem. Mnozstvi piijmu potravy odpovida vyvoji nebo ristu jedince, je zde dulezita
vyvazenost.
Slozky vyzivy:
- voda- za den vypit alespon dva litry, dle potieby i vice;
- sacharidy jsou zdrojem energie;
- proteiny jsou stavebni soucasti organismu, pokud jedinec hladovi a nemé zadnou
zasobu cukri, Cerpa télo energii prave z bilkovin;
- lipidy jsou nosice vitamini a zdrojem energie;
- vitaminy zajiSt'uji normalni fungovani metabolizmu, déli se na rozpustné v tucich
(A, D, E, K), a rozpustné ve vod¢ (B, C);
- stopové prvky neboli esencialni latky potiebuje t€lo v malém mnozZstvi (selen,

chrom, kobalt, nikl), (Sedy, 2014, s. 58-60).
Zouharova (2008, s. 82- 84) d¢li ucinky slozeni stravy vzhledem k zubnimu kazu na:

- preeruptivni:
o zuzitkuje se pfi vyvoji tvrdych tkdni a jejich mineralizaci,
o nerovnomérné slozeni stravy vede k rychlej$§imu rozvoji kazu;
o pfi vyvoji je nutny ptivod vapniku, fosforu, fluoru, proteind, lipidi, cukrl a
vitaminu D;

o idedlni slozeni potravy déti, t€hotnych i kojicich zen;
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- posteruptivni:

o nejvice Skodlivé jsou pro nas sacharidy, protoze pti kontaktu s tvrdou tkédni
mohou vyvolat vznik kazu, ¢im déle jsou v dutin€ ustni tim je to horsi, proto
je nutné si po poziti sladkosti ¢istit co nejdiive zuby;

o cukry, sladka jidla a piti nemusime uplné vyskrtnout, ale meli bychom je
omezit;

o zuby po jidle na sobé nesou tenky film bakterii v podobé zubniho plaku, po
styku se sacharidy nebo skroby dojde k produkci organické kyseliny, ktera
ma za nasledek rozpousténi zubni skloviny a tedy vznik kazu (trva asi 20
minut po jidle);

o ovoce je pro lidsky organismus dulezité av§ak ne ve formé susen¢ z divodu
velkého obsahu sacharidu;

o nejvice nam skodi slazené piti, suSené ovoce, lizatka a tvrdé bonbony (nej-
horsi je jejich konzumace pted spanim),

o pro zajimavost jedna plechovka slazené¢ho napoje miiZze obsahovat az 11

kostek cukru.
Vyziva déti skolniho véku (7-12 let)

Castedna samostatnost ve $kole a nedohled rodiéti pii jidle mize vést k riznym zlozvykiim
ve stravé déti. Svaciny pfipravované z domova nemusi byt pfili§ atraktivni a tak je nesni a
mimo to si zakoupi lepsi ve formé n¢jaké sladkosti nebo pochutiny ze Skolnich automati ¢i
bufetli. Dalsi chybou je i to, Ze svaciny z domova jsou zhruba ze 70% nevhodné svym slo-
zenim, nebo déti dostanou penize na samovolny vybér své svaciny, coz vede zase ke koupi
sladkosti a jinak nezdravym pochutindm. Posledni chybou je 1 nedostate¢ny ptisun vody.
Preventivni programy ohledné¢ spravné hygieny dutiny Ustni pronikaji ve vétSim do matet-

skych skol, ale zacaly se objevovat uz i na zékladnich skolach.
Dospivajici mladez (13-18 let)

Adolescent je typicky odmitdnim a vzpourou proti vS§emu co piikaze nebo doporuci rodic.
Skole, zda chodi na ob&dy ve Skolnich jidelnach nebo si zajdou radéji do fast foodu. Rodice
Casto davaji svym ratolestem penize na svacinu, at’ si sami vyberou, na co maji chut’, ne-
maji tedy vitbec ptehled nad jejich vyzivou. Dospivajici miize motivovat kladeni dirazu,

Vv prevenci boje se zubnim kazem naptiklad krasny zdravy ismév, protoze se v tomto ob-
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dobi snazi vypadat co nejlépe. Dal§i motivaci mlize byt ze strany rodict i to, ze jim daji
vyhruzku, ze pokud budou mit pfi preventivni prohlidce n&jaky kaz, oSetfeni a naklady si
zaplati sami ze svého kapesného. Tahle metoda vypada sice dobfe, ale dnes jsou amalga-
nové plomby bezplatné, pouze pii touze mit bilou plombu miize tato metoda zabrat. Déti
V tomto véku by uz mély mit osvojené zaklady hygieny dutiny stni, ale bohuzel je zdaleka
nedodrzuji a proto i v tomhle véku na né¢ musime dohlizet a apelovat na prevenci (Kovaro-

va a Zouharova, 2011, s. 97-98).

2.6 Preventivni prohlidky u stomatologa

Pravidelné preventivni prohlidky u zubniho Iékate a dentalni hygienistky hraji vyznamnou
roli nejenom pii vySetieni chrupu, mékkych tkani, ale jsou dilezité k odhaleni nepravidel-
nosti v postaveni zubti a Celisti. Hodnotime troven péce o dutinu ustni, stav vyzivy a na-
chdzime déti ohrozené zvySenou tvorbou zubniho kazu. Preventivni prohlidky slouzi
K podniceni jak rodi¢u, tak ditéte k vhodné péci o dutinu ustni. Ukazka spravné techniky
¢isténi zubi, vhodné prosttedky a snazi se dbat na prevenci v piechdzeni nemocem dutiny

ustni (Kovarova a Zouharova, 2011, s. 90-91).

Zakon €. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani uklada v §
120 Ministerstvu zdravotnictvi Ceské republiky vydat vyhlasku, ktera stanovi druhy, obsah
a Casové rozmezi preventivnich prohlidek. Dale ur¢i okruh osob, kterym jsou jednotlivé
druhy preventivnich prohlidek poskytovany a okruh poskytovateld, ktefi tyto preventivni
prohlidky provadéji. Pravnim pfedpisem spliujicim toto natfizeni je VyhlaSka ministerstva

zdravotnictvi o preventivnich prohlidkach (Cesko, 2012).

V § 6 Vyhlasky ¢. 70/2012 Sb. o preventivnich prohlidkach je upraven obsah a casové

rozmezi zubni preventivni prohlidky.

Vyhléaska tik4, Ze zubni preventivni prohlidka se provadi u déti v prvnim roce Zivota je-
denkrat ro¢né a to mezi Sestym az dvacatym mesicem, u déti a dorostu od 1 roku zivota do

18 let véku se provadi dvakrat ro¢né. Naplni preventivni prohlidky potom dle zédkona je:

- zalozeni zdravotnické dokumentace pfti piijeti do oSetfovatelské péce;

- stanoveni anamnézy s kladenim zvlastniho diirazu na vyvoj orofacialni soustavy ve
veéku 3, 6, 12 a 15 let;

- vySetfeni stavu chrupu, sliznice a mékkych tkani dutiny Gstni, zjiSténi stavu paro-

dontu a anomalii v postaveni zubi a Celisti;
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- vySetfeni zaméfena na prevenci onkologickych onemocnéni, patrani po prednado-
rovych zménach i nddorovych projevech na chrupu, mékkych tkénich obliceje a kr-
ku, parodontu a Celisti;

- edukace pacienta o vyznamu prevence v oblasti stomatologickych onemocnéni, 0
dodrzovani spravné hygieny dutiny Ustni, o zadsadach spravnych stravovacich navy-
ki, o vyznamu fluoridové prevence v souvislosti s rizikem vyskytu zubniho kazu a

o riziku pfenosu kariogennich mikroorganismti (Cesko, 2012).

2.7 Specifika prace sestry ve stomatologické ambulanci

Pti préci na stomatologickém oddé¢leni by méla mit sestra specializaci v daném oboru. Ne-
dilnou soucasti jsou také védomosti z vnitiniho 1ékafstvi, chirurgie, pediatrie a onkologie.
Néplni prace na stomatologickém oddéleni je asistence pii zdkrocich, manipulace
S nastroji, pristroji, farmaky a stomatologickymi pifipravky, vedeni dokumentace ale i podi-
leni se na vychovné Cinnosti. Sestra napomaha vytvaret psychologické klima v ordinaci.
Svym vystupovanim ovliviiuje nejen Cleny tymu, ale i nemocné, ktefi byvaji velmi Casto
vystraseni. Méla by byt vstficnd, ochotnéd a jeji vystupovani by mélo byt profesiondlni,
diky tomu bude v pacientech budit divéru v poskytované péci a snadnéji je ziska

Kk potfebné spolupraci.

Zakladnim uspéchem 1écby je srozumitelnost zdkladniho zdravotniho problému, dostatek
informaci o dané problematice a nacvik motorickych dovednosti. Sestra edukuje nemocné-
ho (dit€ ¢i dospélého) o spravné technice v péci o chrup, srozumitelné vysvétli a nazorné

predvede manipulaci s dentdlnimi pomtickami.

Prace ve stomatologické ordinaci mize byt podobna préci instrumentaiky na opera¢nim
sale. Dle pokynli 1ékatfe sestra asistuje pii oSetfovani pacientd, musi mit vSak adekvatni
znalosti v oblasti vySetfovani a oSetfovatelskych postupti, ovladani nastrojt, pohotové jed-

nani a predevs§im si musi praci zorganizovat.

Jakmile skon¢i ordinaéni hodiny, neznamena to pro sestru konec pracovni doby. Dalsi pra-
covni naplni jsou takzvané dokoncovaci prace, umyva a dezinfikuje veskerou zubni 1ékat-
skou soupravu, doplituje chybéjici material 1 dezinfekci, chystd nastroje na sterilizaci a
nakonec umyje viechny povrchové plochy ambulance (Nejedla, Svobodova a Safrankova,
2005, s. 92).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 31

Zasady komunikace v ¢ekarné:

- klidné prostiedi;

- vzdy pozdravit nové ptichozi pacienty v ¢ekarn€, kdyz jen prochazime;

- déni v ordinaci oddé¢lit adekvatné od ¢ekarny;

- pro pacienta dojdeme do ¢ekarny a privolame jej;

- oslovujeme titulem a jménem;

- omluva ¢ekajicimu pacientovi pii zdrzend;

- pro détské pacienty je vhodné mit v ordinaci obrazky, hracky a omalovany pro

zmirnéni strachu z obav (Sedy, 2012, s. 681).
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II. PRAKTICKA CAST
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3 VYZKUM

Hlavnim cilem provedené¢ho vyzkumu je pro ucely bakalaiské prace zjistit, jaka je uroven
prevence tykajici se zubniho kazu mezi détmi ve véku od 7 do 15 let.

3.1 Cile vyzkumného Setieni

Cil 1: Zjistit spravné navyky déti v péci o dutinu ustni.

Cil 2: Zjistit jaké pomticky kromé zubniho kartacku a pasty déti nejCastéji pouzivaji.

Cil 3: Zjistit zda déti pravidelné navstévuji zubniho 1ékare.

Cil 4: Zjistit pitny a stravovaci reZim u déti.

3.2 Vyzkumné hypotézy

H1: Pfedpokladame, Ze u déti na 1. stupni bude vyssi Groven péce o hygienu dutiny ustni

nez u déti na 2. stupni.

H2: Predpokladame, Ze déti na 2. stupni pouzivaji vice pomticek v péci o dutinu Ustni nezli

déti na 1. stupni.

H3: Pfedpokladame, ze déti na 1. stupni budou ve vétsi mife navstévovat pravidelné zub-

niho 1¢€kate, nezli déti na 2. stupni.

H4: Predpokladame, Ze déti na 2. stupni maji horsi stravovaci rezim neZli, déti na 1. stupni.
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4 METODIKAVYZKUMNEHO SETRENI

Pro tvorbu vyzkumného Setfeni byla zvolena metoda kvantitativniho vyzkumu, formou
dotaznikového Setfeni. Cilem kvantitativniho vyzkumu je statisticky popsat zkoumanou
skute¢nost pomoci proménnych a zméfit intenzitu této zavislosti. Potfebné informace Ize
ziskat od pomérné velkého poctu respondentd. Shromazdéna data jsou anonymni, cozZ je
vyhoda této metody, jelikoz mlze respondent vyslovit nazor pravdivé a objektivné. Re-
spondent ma dostatek Casu na své odpoveédi a v kratkém Casovém intervalu ziskame velké
mnozstvi potfebnych informaci. Nevyhodou této metody je to, Ze se respondent mize na-
chazet ve Spatné naladé¢, nesoustiedi se a tak jeho odpoveédi nemusi byt pravdivé, nebo mo-
hou respondenti dotazniky vypliiovat spoleéné, coz mize vést ke zkresleni informaci.
Otazky by mély byt formulovany tak, aby jejich vypliiovani bylo jednoduché a zaroven
zajimavé. Nelze opomenout, ze navratnost nemusi byt vzdy zcela 100%. Velkou roli zde
hraje i ochota spoluprace pii dotaznikovém Setfeni. Jasné a stru¢né pokyny pro vyplnéni,
podé&kovani a podpis toho, kdo zada o informace, by m¢l byt nedilnou soucasti. Byl vytvo-
fen dotaznik vlastni konstrukce za pomoci PhDr. Jarmily Veresové. Samotné tvorbé dotaz-
niku predchazelo nastudovani odborné literatury, internetovych zdroji a vyhledavani jiz

vytvofenych vyzkumil dané¢ho tématu.

4.1 Charakteristika vyzkumného vzorku
Skupinu respondentti tvofily:

- dgti navitévujici ZS (1.1 2. stupe)

- déti ve veéku 7- 15 let

- divky i chlapci

- pouze zdravé déti bez handicapu

- déti ochotné spolupracovat

4.2 Popis dotazniku

V Givodni ¢asti dotazniku jsme déti seznamili s tématem bakalarské prace, k cemu bude
dotaznik slouzit a ujistili je o anonymité. Dale jsme podali jasné informace jak dotaznik

vyplnit. V zavéru nechybélo podekovani a podpis autorky bakalaiské prace.

Dotaznik se sklada z 20 otazek, které jsou vytvoreny na zaklad¢ dilCich cili prace. Otazky

¢. 1 - 4 se tykaji spravnych navyka v péci o dutinu ustni. Dale jsem zjistovala, jaké po-
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mucky déti pouzivaji k provadéni hygieny dutiny ustni. Data ziskdm z odpovédi na otazky
€. 5 - 7. Otazky ¢. 8 - 11 se vztahuji ke tfetimu cili a informuji nas o pravidelnosti pii na-
vstévach zubniho Iékare. Ke ¢tvrtému cili jsem ziskala informace prostrednictvim otazek ¢.
12 - 18, kter¢ se tykaji pitného rezimu a stravovacich navyka u déti. Otazka ¢. 19 je pouze
orientacni, nevztahuje se k zddnému cily a neni pro mou praci stézejni. Otazka ¢. 20 se

nevztahuje k zadnému cily, ale je dileZita pro pomér zaki mezi 1. a 2. stupném ZS.

4.3 Realizace vyzkumu

Vyzkumné Setieni probihalo od ledna do konce biezna 2016. Pro vyzkumné Setieni byly
vybrany tfi zékladni Skoly Zlinského kraje. Vyzkum probéhl na Zékladni $kole Komenské-

vvvvv

Skolami byla sepsana zadost o umoznéni dotaznikového Setfen.

Celkem bylo rozdano 180 dotazniki. Do kazdé z vybranych §kol byla dodana pravé jedna
tietina z celkového poctu dotaznikt, tedy 60 kust. Z kazdé skoly byly feditelem vybrany 4
ttidy, ve kterych vyzkumné Setieni probihalo. Dotazniky byly rozdany za pomoci tfidnich
ucitelek danych zakladnich $kol. Respondenti, ktefi byli ochotni spolupracovat, ho vypiné-
ny vraceli tfidnimu uciteli do neprihledné obalky, aby byla zachovéna anonymita. Ttidni

ucitel po sbéru dotazniku neprihlednou obalku zalepil a po té mi ji odevzdal.

Navratnost rozdanych dotaznikli byla 100%, ale zpracovanych dotazniki bylo nakonec
pouze 150, jelikoz 27 dotaznikd nebylo spravné vyplnénych a zbylé ndhodné vybrané 3
dotazniky jsem vyfadila z diivodu nepoméru mezi 1. a 2. stupném ZS. V bakalaiské praci

budu porovnavat rozdilnost mezi 1. a 2. stupném ZS, tedy mezi skupinou 1 a skupinou 2.

4.4 Zpusob zpracovani dat

Vsechny otdzky v dotazniku byly zvoleny tak, aby odpovédi na né tvotily uceleny soubor
dat, prostfednictvim kterého budou naplnény hlavni cile prace. Ziskana data jsem zpraco-
vala v programech Microsoft Excel a Microsoft Word do grafi a vysvétlujicich komentata.
Tabulky zobrazuji absolutni i relativni Cetnost odpovédi na jednotlivé otdzky. Po secteni
relativni Cetnosti byl vypracovan graf ke kazdé z poloZenych otdzek. Ziskané vysledky

uzavira kratky slovni popis.
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5 PREZENTACE VYSLEDKU SETRENI

Kapitola interpretuje odpovédi na jednotlivé vyzkumné otdzky a srovnava odpovédi mezi
1. skupinou, kterou tvofi déti navitévujici 1. stupeii ZS (100%) a 2. skupinou skladajici se
z déti, které chodi na 2. stupet ZS (100%).

Otazka 1: Kolikrat denné si Cisti§ zuby?

Tabulka 1: Frekvence ¢isténi zubl u respondentt

necistim si zuby 0 0,00 % 0 0,00 %
1x denné 22 29,33 % 22 29,33 %
2x denné 50 66,67 % 50 66,67 %
po kazdém jidle 1 1,33 % 2 2,67 %
jinak 2 2,67 % 1 1,33 %

Graf 1: Frekvence ¢isténi zubu
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Z tabulky a grafu je patrné, ze z prvni skupiny si 50 (66,67 %) z dotazanych respondentt
Cisti zuby 2x denné, 22 (29.33 %) respondentti 1x denné, 1 (1,33 %) respondent si zuby
¢isti po kazdém jidle a 2 (2,67 %) respondenti uvadi jinou avSak stejnou odpovéd’ a to 2x
tydné.

Dale vysledky ukazuji, Ze si z druhé skupiny 50 (66.67 %) respondentt Cisti zuby 2x den-

né, 22 (29,33 %) respondentii vybralo moznost 1x denné¢, 2 (2,67 %) respondenti uvadi, ze
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si zuby Cisti po kazdém jidle a 1 (1,33 %) respondent vybral jinou moznost a napsal 3x

denné.

Otazka 2: Jak dlouho si Cisti§ zuby?

Tabulka 2: Casovy interval ¢i§téni zubi

méné nez minutu 5 6,67 % 2 2,67 %
2 minuty 18 24,00 % 35 46,67 %
nevim / nepo¢itdm to 47 62,67 % 30 40,00 %
jinak 5 6,67 % 8 10,67 %

Graf 2: Casovy interval ¢isténi zubi
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Otazka cislo 2 zjist'uje, jak dlouho si déti Cisti zuby. V prvni skupiné€ uvedlo 47 (62,67 %)
respondentti odpovéd’ nevim / nepocitam to, 18 (24,00 %) respondentt uvadi, ze délka
¢isténi zubu je 2 minuty, 5 (6,67 %) respondentl si zuby ¢isti méné nez minutu a zbylych 5

(6,67 %) respondentt uvedlo odpovéd’ jinak a napsalo stejny Casovy interval 3 minuty.

Naproti tomu ve druhé skupiné uvedlo 35 (46,67 %) respondentl, Ze si zuby Cisti
Vv intervalu 2 minuty, dale 30 (40,00 %) respondentii uvedlo odpovéd’ nevim/ nepoc¢itdm to,
8 (10,6 %) respondentt jinou odpovéd, ktera byla ¢asovy interval 3 minuty, a posledni 2

(2,67 %) respondenti uvedli, Ze si zuby Cisti méné nez minutu.
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Otazka 3: Jak casto si vyménujes zubni kartacek?

Tabulka 3: Frekvence vymény zubniho kartacku

1x za 3 mésice 14 18,67 % 24 32,00 %
1x za pll roku 9 12,00 % 10 13,33 %
1x za rok 4 5,33 % 5 6,67 %
dle potieby 38 50,67 % 26 34,67 %
nevim 10 13,33 % 10 13,33 %
jinak 0 0,00 % 0 0,00 %

Graf 3: Frekvence vymény zubniho kartacku
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Tabulka a graf uvadi, jak ¢asto si déti vyménuji zubni kartaéek. V prvni skupiné dotaza-
nych déti byla nejéastéjsi odpoveéd’ dle potieby 38 (50,67 %) respondentt, 14 (18,67 %)
respondentll uvadi 1x za 3 mésice, 10 (13,3 %) respondentii zvolilo odpovéd’ nevim, 9
(12,00 %) respondentt si vyménuje zubni kartaéek 1x za pul roku a zbyli 4 (5,33 %) re-

spondenti si méni zubni kartacek 1x ro¢né.

Z uvedenych informaci v tabulce i grafu vypliva, ze si ve druhé skupiné¢ vymeénuje svij
zubni kartacek dle potieby tedy 26 (34,67 %) respondentt, 24 (32,00 %) respondentti zvo-
lilo odpovéd’ 1x za 3 mésice, 10 (13,33 %) respondentli si meéni zubni kartacek 1x za pil
roku, dalSich 10 (13,33 %) respondentli nevi jak Casta je vyména zubniho kartacku a po-

slednich 5 (6,67 %) respondentt vybralo odpovéd’ 1x za rok.
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Otazka 4: Kdo té vedl k ¢isténi zubu?

Tabulka 4: Sdéleni o &isténi zuba

rodice 64 74,42 % 71 84,52 %

sourozenec 4 4,65 % 2 2,38 %

prarodice 0 0,00 % 3 3,57 %

ucitel 0 0,00 % 0 0,00 %

zubni lékar 13 15,12 % 5 5,95 %

jiné 5 5,81 % 3 3,57 %

Graf 4: Sdéleni o ¢i$téni zubt
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U této otazky mohli respondenti zaznacdit vice odpovédi. Z vysledki je jasné, Ze nejvetsi
vliv na navyky v ¢isténi zubli u déti maji rodice. Tuto odpovéd’ zvolilo 74,42 % dotaza-
nych déti v prvni skupiné a 84,52 % v druhé skupiné€. Dalsi Casto uvadénou odpovédi je
zubni 1€kat. Uvedlo jej 15,12 % déti v prvni skupiné a 5,95 % déti v druhé skupiné. Ostatni
odpovédi se daji povaZovat za zanedbatelné. MiiZeme se zde zamyslet, pro¢ déti na prvnim
stupni ZS oznadili ¢ast&ji i zubniho lékate. MiiZe to byt tim, Ze zubni 1ékaii se nyni Gast&ji
a vice nez dfive snazi na déti zaplsobit a motivovat je k ¢isténi zubti vice, nez tomu bylo

diive.
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Otazka 5: Jaky zubni kartdcek pouzivas?

Tabulka 5: Druh zubniho kartacku

mechanicky 60 80,00 % 62 82,67 %
elektricky 15 20,00 % 13 17,33 %

Graf 5: Druh zubniho karta¢ku
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Tabulka i graf ukazuji, ze 1. skupina tedy 60 (80,00 %) respondenti pouziva mechanicky
zubni kartacek a zbylych 15 (20,00 %) respondentii pouziva elektricky zubni kartacek. Ve
2. skupiné byly odpovédi velmi podobné, odpovéd’ elektricky zubni kartdc¢ek vybralo 62
(82,67 %) respondentt a 13 (17,33 %) respondentti uvedlo, ze pouziva elektricky zubni
kartacek.

Otazka 6: Pouzivas i jiné pomucky nezli zubni kartacek a pastu?
Tabulka 6: Pouzivani dalSich pomticek

ano 37 49,33 % 50 66,67 %
ne 38 50,67 % 25 9 Y
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Graf 6: Pouzivani dalSich pomucek
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Tabulka i1 graf uvadi, ze v 1. skupiné pouziva i jiné pomucky nezli pouze zubni kartacek a

pastu 37 (49,33 %) respondentt a 38 (50,67 %) respondentti nepouziva jiné pomucky.

Ve 2. skuping je jiz vice déti, které pouzivaji i jiné pomucky a to celkem 50 (66,67 %) re-

spondentu, zatimco 25 (33,33 %) respondentti pouziva pouze zubni kartacek a pastu.

Otazka 7: Jaké dalsi pomiicky pouzivas?

Tabulka 7: Dalsi pouzivané pomucky

mezizubni kartacek 8 16,00 % 10 13,51 %
zubni nit 7 14,00 % 21 28,38 %
astni vodu 29 58,00 % 40 54,05 %
Skrabku na jazyk 5 10,00 % 3 4,05 %
jiné 1 2,00 % 0 0,00 %
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Graf 7: Dalsi pouzivané pomticky
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Otazka cislo 7 zkouma, jaké dalsi pomicky k péci o zuby a dutinu Gstni respondenti pouZi-
vaji. Jelikoz kazdy respondent mohl zaskrtnout vice odpovédi, je vystupem z této otazky,
kolik z dotazanych déti pouziva konkrétni pomucku. Jak vidime v tabulce niZe i na grafu,
mezizubni kartacek pouziva 8 (16,00 %) z dotazanych déti v prvni skupiné a 10 (13,51 %)
z dotazanych déti ve druhé skupiné. Nejvice déti pouziva ustni vodu a to celkem 69 z toho
je 40 (54,05 %) zaka z druhé skupiny a 29 (58,00 %) zakid z prvni skupiny. Dalsi nejvice
pouzivanou pomuckou mezi détmi ve 2. skupiné je zubni nit, kterou pouziva celkem 21
(28,38 %) déti, naopak v prvni skupiné pouze 7 (14 %). Skrabku na jazyk pouziva prekva-
pivé vice mladsich déti, a to celkem 5 (10 %), namisto od dé&ti starSich, které jsou pouze 3
(4,05 %). Pouze jedno (2 %) z dotazanych déti pouziva i jinou pomicku nez byl uvedeny

vybér a to konkrétné tstni gel.

Otazka 8: Navstévujes zubniho l1ékate?

Tabulka 8: Navstévnost zubniho 1ékaie

ano 75 100,00 % 75 100,00 %
ne 0 0,00 % 0 0,00 %
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Graf 8: Navstévnost zubniho 1ékaie
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Otazka cislo 8 zjistuje, zda déti navstévuji zubniho lékate. VSech 75 (100 %) respondentl
z 1. skupiny zvolili odpovéd’ ano, tedy nebyl zde nikdo, kdo by k zubnimu 1ékaii nechodil,
stejné vysledky byly i ve druhé skupiné tedy vSech 75 (100 %) respondentti také chodi k

zubnimu 1ékafi.

Tato otazka byla zvolena, aby vyclenila déti, které k zubnimu lékafi nechodi. Jejich odpo-
véd’ na nasledujici otazky by byly bezptedmétné. Jelikoz vSechny déti odpovedély, Ze zub-
niho 1ékate navstévuji, zodpoveédely i nasledujici dotazy, které zkoumayji, jak ¢asto zubniho
lékate navstévuji 1 jaka je frekvence jejich navstév u zubniho lékafe a predevsim také di-

vod navstévy.

Otazka 9: Jak Casto zubniho Iékatfe navstévujes?

Tabulka 9: Cetnost navstév zubniho 1ékate

pouze pii potizich 18 24,00 % 8 10,67 %
1x za rok 17 22,67 % 14 18,67 %
2X za rok 39 52,00 % 53 70,66 %
jinak 1 1,33 % 0 0,00 %
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Graf 9: Cetnost navstév zubniho lékate

Cetnost navétév zubniho lékafe

&0
50
40
30
20
10 _——
0]

pouze pii potiZich 1xza rok Zuzarok jinak

B Skupinal [OSkupina 2

Otazka cislo 9 zjist'uje, jak Casto déti navstévuji zubniho 1ékare. V prvni skupiné€ uvedlo 39
(52,00 %) déti, ze svého zubniho Iékafe navstévuji 2x roéné oproti skupiné druhé, kde tuto
odpovéd’ zvolilo déti vice, tedy 53 (70,66 %). Déti navstévujici zubniho 1ékafe pouze pii
potizich je vice v prvni skupin¢ a to 18 (24,00 %), coz je pomérn¢ dost, namisto druhé
skupiné, kde je déti o trochu méné a to 8 (10,67 %). Jednou za rok navstévuje zubniho 1¢é-
kate z prvni skupiny 17 (22,67 %) déti, oproti druhé skuping, kde tuhle odpovéd’ oznacilo
14 (18,67 %) déti. Pouze jedna odpoveéd’ byla jina, a to v prvni skuping, kde dité nevédélo,

jak ¢asto navstévuje svého zubniho I¢kaie a oznacilo odpoveéd’ nevim.

Otazka 10: Proc jsi byl(a) naposledy u zubare?

Tabulka 10: Dtivod posledni navstévy u zubate

preventivni prohlidka 55 73,33 % 59 78,67 %

bolest zubli 18 24,00 % 15 20,00 %

jiné 2 2,67 % 1 1,33%
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Graf 10: Dtvod posledni navstévy u zubare
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Tabulka a graf nize zaznamenavaji odpovédi dotazanych déti na otazku, jaky byl divod
jejich posledni navstévy u zubniho 1ékatfe. Z odpovédi je patrné, ze nejvice déti bylo u zu-
bafe z ditvodu preventivni prohlidky a to 55 z prvniho stupné ZS coz je 73,33 % z dotaza-
nych déti a 59 déti z druhého stupné, tedy 78,67 % dotazanych. Druhym nejcastéjsim di-
vodem pro¢ déti, navstivily zubaie, byla bolest zubl. Dé&ti z prvniho stupné takto odpove-
dély v 18 ptipadech, které predstavuji piesné 24,00 % odpovedi a déti z druhého stupné
tuto odpoveéd’ oznacily v 15 ptipadech, coz odpovida 20,00 %. Ostatni odpovédi miizeme
povazovat za zanedbatelné, jelikoz byly pouze tii jiné odpovédi. Byly zde divody jako

trhani zubt, zubni kaz a navstéva zubniho 1ékate z diivodu pravidelné kontroly s rovnatky.

Otazka 11: Ukazal a vysvétlil ti zubni 1ékaf, jak o zuby spravné pecovat?

Tabulka 11: Pouceni od zubniho 1ékate v péci 0 zuby

ano 55 73,33 % 56 74,67 %
ne 3 4,00 % 3 4,00 %
nepamatuji se 17 22,67 % 16 21,33 %
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Graf 11: Pouceni od zubniho 1ékate v péci o zuby
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Na otazku cislo 11, zda zubni 1ékai détem pii navstéve jeho ordinace ukazal, jak si spravné
Cistit zuby, odpovédélo 55 (73,33 %) déti z prvni skupiny ano, 17 (22,67 %) déti si nepa-
matovalo, zda jim lékat ukazoval jak si zuby cistit a pouze 3 (4,00 %) déti odpovédelo, ze
jim zubni 1ékaf neukazal jak spravné o zuby peCovat.

Ve druhé byla procentuelni ¢etnost odpovédi piiblizné stejna. Prvni odpoveéd’, tedy ze zub-
ni 1ékai détem ukazal, jak si maji spravné Cistit zuby, oznacilo 56 respondentt (74,67 %),
16 déti (21,33 %) si nedokazalo vybavit, zda jim zubaf nékdy toto vysvétlovat a zbylé 3

(4,00 %) déti napsali, ze jim zubaf neukazal jak spravné Cistit zuby.

Otazka 12: Vi3, jaké potraviny nejcastéji zptisobuji zubni kaz?

Tabulka 12: Potraviny zptsobujici zubni kaz

ovoce a zelenina 1 1,23 % 0 0,00 %
mléko, mlé¢né vyrobky 1 1,23 % 0 0,00 %
maso, uzeniny 3 3,70 % 0 0,00 %
sladkosti a sladké napoje 67 82,72 % 74 98,67 %
nevim 3 3,70 % 1 1,33 %
jiné 0 0,00 % 0 0,00 %
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Graf 12: Potraviny zpusobujici zubni kaz

Potraviny zplsobujici zubni kaz

100,00%

B0,00%

50,00%

40,00%

20,00%
—_—— e P ———

0,00%

ovoce a zeheléha, mlécné vyrotBap, uzelathosti a sladké napojeevim jiné

B Skupingal [OSkupina 2

Otazka cislo 12 zjistovala, zda déti vi, jaké potraviny pfispivaji ke vzniku zubniho kazu.
Drtiva vétsina zvolila z vySe uvedenych moznosti spravnou odpovéd’ a to sladkosti a slad-
ké napoje. Déti z prvniho stupné bylo 67 (82,72 %) a déti z druhého stupné 74 (98,67 %).
Pouze zanedbatelna ¢ast déti z prvniho stupné zvolila odpovédi jako jsou maso a uzeniny,

a nebo zaskrtla odpovéd nevim.

Otazka 13: Jaké napoje béhem dne nejcastéji pijes?

Tabulka 13: Preference napoji u respondenti

obyc¢ejnou vodu 40 35,40 % 41 36,28 %
¢aj 22 19,47 % 16 14,16 %
dzus 18 15,93 % 16 14,16 %
slazené napoje 24 21,24 % 32 28,32 %
jiné 9 7,96 % 8 7,08 %
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Graf 13: Preference napoju u respondentti
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Otazka ¢islo 13 zkoumd, jaké népoje déti béhem dne nejcastéji piji. Kazdy respondent
mohl zaSkrtnout vice odpovédi, je tedy vystupem z této otazky jaké népoje déti nejcastéji
piji. Jak lze vidét v tabulce i na grafu, obycejnou vodu pije pomérné velké mnozstvi déti a
to 35,40% déti z prvni skupiny a 36.28% déti z druhé skupiny. Druhym nejéastéjsim napo-
jem jsou slazené napoje, ty pije vice déti z druhé skupiny a to 28,32% a 21,24% déti
z prvni skupiny. Dalsi odpoved’ je ¢aj, kdy jej pije 19,47% déti z prvni skupiny a 14,16%
déti ze skupiny druhé. Dzus je také dal$im ¢astym napojem, ktery déti piji béhem dne, a to
15,92% déti mladsiho Skolniho véku a 14,16% déti starSiho $kolniho véku. Posledni vari-
antu jiné, zaskrtlo 7,96% déti z prvni skupiny a 7,08% déti z druhé skupiny, kdy se zde

objevila odpovéd’ voda se sirupem a mléko.

Otazka 14: Pokud si vecer pted spanim vyc¢isti$ zuby, pijes pak jesté néjaké napoje?

Tabulka 14: Piti napoji vecer po vy¢isténi zub

ano 11 14,67 % 16 21,33 %
ne 28 37,33 % 29 38,67 %
obdas 36 48,00 % 30 40,00 %
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Graf 14: Piti napoju vecer po vy¢isténi zubt
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Tabulka i graf ukazuji, ze vecer po vycisténi zubtl pije ob¢as napoje neceld polovina déti a
to presné 36 (48,00 %) déti z prvniho stupné a 30 (40,00 %) déti z druhého stupné. Naproti
tomu je pozitivni, Ze druhou nejcastéjsi zvolenou odpovédi je odpoveéd ne, kdy 28 (37,33
%) déti z prvniho stupné a 29 (38,67 %) déti z druhého stupné nepije zZadné napoje po vy-
¢isténi zubl, coz je spravné. Posledni moznou odpoveéd, kterd udava, ze dité pije napoj po
vyc€isténi zubt, zvolilo 11 (14,67 %) déti z prvniho stupné a 16 (21,33 %) déti z druhého
stupné.

Otazka 15: Pokud si vecer pted spanim vyc¢isti$ zuby, ji$ pak jesté néjaké potraviny?

Tabulka 15: Konzumace potravin veer po vyc¢isténi zubl

ano 5 6,67 % 6 8,00 %
ne 62 82,67 % 65 86,67 %
obcas 8 10,67 % 4 5,33 %
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Graf 15: Konzumace potravin vecéer po vycisténi zubl
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Otazka cislo 15 znazoriiuje, kolik respondenti konzumuje potraviny vecer po vycisténi
zubti. Vétsina respondentt jak z prvni skupiny 62 (82,67 %), tak z druhé 65 (86,67%) od-
povédéla, ze zadné potraviny nekonzumuje, coz je dobie. Pouze 5 (6,67 %) respondentd
z prvni skupiny a 6 (8,00 %) respondentl z druhé napsalo, Ze si veéer po vy¢isténi zubl
né&jaké to jidlo da. A posledni variantu obéasné konzumace vecer po vycisténi zubli zaskrt-
lo 8 (10,67 %) respondentt z prvni skupiny a pouze 4 (5,33 %) respondenti ze skupiny
druhé.

Otazka 16: Jis sladkosti?

Tabulka 16: Konzumace sladkosti

ano 69 92,00 % 74 98,67 %
Ne 6 8,00 % 1 1,33%
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Graf 16: Konzumace sladkosti
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Graf i tabulka jednoznacné ukazuji, Ze déti jak prvniho stupné 92,00 %, tak druhého stupné

98,67 % konzumuyji sladkosti, zanedbatelné minimum déti sladkosti viibec neji.

Otazka 17: Jak casto ji$ sladkosti?

Tabulka 17: Frekvence konzumace sladkosti

kazdy den 18 24,00 % 19 25,33 %
nékolikrat tydné 27 36,00 % 30 40,00 %
meéné nez 1x tydné 18 24,00 % 25 33,33 %
nejim sladkosti 2 2,67 % 1 1,34 %
jinak 10 13,33 % 0 0,00 %
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Graf 17: Frekvence konzumace sladkosti
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Otazka cislo 17 zkoumala, jaka je frekvence konzumace sladkosti u déti. Déti z prvniho
stupné nejcasteji odpoveédely, ze konzumuji sladkosti n€kolikrat tydné a to celkem 27 déti
(36,00 %), i déti z druhého stupné zvolily tuto odpoveéd’ nejcastéji a to 30 déti (40,00 %).
Dale 25 (33,33 %) déti druhého stupné oznacilo odpovéd méné nez 1x tydné, 18 (24,00 %)
déti prvniho stupné tuto odpoveéd’ také oznacilo. Dalsi pomérné Castou odpovédi bylo, Ze
19 (25,33 %) déti druhého stupné konzumuje sladkosti kazdy den, a 18 (24,00 %) déti prv-
niho stupné taktéz konzumuje sladkosti kazdy den. Pouze minimalni procento déti konzu-
muje sladkosti jinak a to 13 % dé&ti prvniho stupné, kdy uvedli odpovéd’ obcas a né¢kdy a

drtivé minimum déti neji sladkosti viibec.

Otazka 18: Jak obvykle vypada tva svacina ve skole? (vyber i vice moznosti)

Tabulka 18: Nejcasté&jsi typ skolni svaéiny

pecivo + Sunka, syr 64 51,20 % 60 53,57 %
ovoce, zelenina 42 33,60 % 34 30,36 %
sladkosti, sladké pecivo 18 14,40 % 14 12,50 %
jiné 1 0,80 % 4 3,57 %
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Graf 18: Nejcastéjsi typ skolni svaciny
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U této otazky mohli déti zaznacit vice odpovédi, tudiz uvadim graf v procentech.
Z vysledkl je jasné, Ze nejcastéjSim typem Skolni svaciny je pecivo se Sunkou a syrem.
Tuto odpoveéd’ zvolilo 51,20 % dotazanych déti v prvni skupiné a 53,57 % v druhé skupiné.
Dalsi ¢asto uvadénou odpovédi je ovoce a zelenina. Uvedlo ji 33,60 % déti v prvni skupiné
a 30,36 % ve skupiné druhé. Tteti odpovéd’, tedy konzumace sladkosti a sladkého peciva
na svacinu ve Skole jiZ uvedlo o dost méné déti a to 14,40 % déti prvni skupiny a 12,50 %
druhé skupiny. Na otazku jiné odpoveédélo velmi malé¢ mnozstvi déti a zaznéla zde odpo-

véd, jogurt a bramburky.

Otazka 19: Jsi:

Tabulka 19: Pohlavi respondenti

divka 40 53,33 % 38 50,67 %
chlapec 35 46,67 % 37 49,33 %
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Graf 19: Pohlavi respondentt
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Otazka cislo 19 je pro vyzkum pouze orientacni, udava pouze prehled o pohlavi dotdza-
nych déti. V 1. skupiné odpovidalo na dané otazky 40 (53,33 %) divek a 35 (46,67 %)
chlapcti, na rozdil od 2. skupiny kde bylo 38 (50,67 %) divek a 37 (49,33 %) chlapct.

Otazka 20: Jsi zakem:

Tabulka 20: Rozdéleni respondentii do skupin

zédkem 1. stupné 75 100 % 0 0 %

zékem 2. stupné 0 0 % 75 100 %
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Graf 20: Rozd¢leni respondenti do skupin
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Vyzkumny soubor tvofilo celkem 150 déti z 1. a 2. stupné vybranych zakladnich skol. Jeli-
koz je prace zamétena na porovnavani rozdili mezi jednotlivymi stupni, bylo tedy nutné,
aby pomé&r mezi stupni byl stejny. V tabulce i grafu je patrné, ze je pomér stejny, tudiz 1.
skupinu tvofilo 75 (100 %) respondentil z 1. stupné ZS a 2. skupinu také 75 (100 %) re-

spondentil aviak jiz z 2. stupné ZS.
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6 DISKUZE

Cilem bakalafské prace bylo zjistit jaka je troven prevence vzniku zubniho kazu u déti od
7 do 15 let. Kapitola vyzkumu srovnava rozdil mezi 1. stupném a 2. stupném vybranych

Z8 a prezentuje vysledky odpovédi déti na jednotlivé diléi cile.

Prvni dil¢i cil v ramci vyzkumného Setfeni byl, zjistit spravné navyky déti v péci o dutinu
ustni.

H1: Piedpokladame, ze u déti na 1. stupni bude vyssi Groven péce o hygienu dutiny ustni
nez u déti na 2. stupni. K vyhodnoceni prvni hypotézy ndm pomohly otazky ¢islo 1, 2 a 3,
které pattily i1 k vysledkiim prvniho cile. Z vySe uvedenych tabulek a grafii, mizeme fici,
ze vysledky prvni otdzky byly skoro stejné, tedy 66,67 % déti prvniho stupné si €isti zuby
2 x denné a 1 déti druhého stupné (66,67 %) zvolilo nejvice tuhle moZnost odpovédi. Vy-
sledky této otazky byly porovnany s bakaldiskou praci Martiny Kastylové, ktera ma ve své
praci stejné polozenou otazku. Jeji téma bylo ,,Prevence zubniho kazu u déti na 2. stupni
ZS". Porovnavali jsme frekvenci ¢i§téni zubt u déti na 2. stupni ZS. Kdy podet responden-

ti v tomto porovnavaném dile byl 118. Vysledky ukazuji, Ze déti druhého stupné si také

Druhou nejcastéjsi odpovédi bylo, Ze si déti jak z prvniho tak z druhého stupné Cisti zuby
pouze 1x denn€, u druhé otazky jsme zjistili, Ze si vice déti z druhého stupné Cisti zuby ve
spravném intervalu na rozdil od prvniho, kdy déti nevi, jak dlouho si zuby ¢isti. Na posled-
ni otdzku, jak Casto si dité méni zubni kartacek, odpoveédélo spravné vice déti z druhého

stupné a to, Ze si méni zubni kartacek 1x za 3 mésice. Hypotéza se ndm nepotvrdila.

Druhy dil¢i cil prace byl zjistit, jaké pomicky, kromé& zubniho kartaCku a pasty déti pouZi-
vaji.

H2: Predpokladame, ze dé€ti na 2. stupni pouZzivaji vice pomucek v péci o dutinu ustni nezli
déti na 1. stupni. Pokud se vSimneme tabulek a grafti, které se tykaji tohoto dil¢iho cile,
zjistime, Ze déti na druhém stupni a to pfesné 66,67 % pouZziva i jiné pomicky neZ zubni
kartacek a pastu, namisto prvniho stupné, kde i jiné pomiicky pouZziva pouze 49,33 %. Me-
zi dals$i a velmi Casto pouzivané pomucky v péci o dutinu ustni patii mezi détmi na 2. stup-
ni Ustni voda (54,05 %), zubni nit (28,28 %) a mezizubni kartacek (13,51 %). Vime, Ze
péce o mezizubni prostory je velice dulezita kvili nachylnostem ke vzniku zubniho kame-

ne. MlZzeme usoudit, Ze ¢i$téni mezizubnich prostor, mize byt pro déti velmi ndrocné skrz
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manipulaci s mezizubnim kartdckem nebo zubni niti, a proto vice jak polovina déti voli

radéji ustni vodu. Hypotéza se nam potvrdila.
Treti dilci cil, byl zjistit, zda déti pravidelné navstévuji zubniho 1ékare.

H3: U této hypotézy jsme predpokladali, ze déti na 1. stupni budou ve vétsi mife navstévo-
vat pravideln¢ zubniho 1ékare, nezli déti na 2. stupni. Ve vySe uvedené tabulce 8 a grafu 8
si miizeme vSimnout, Ze vSichni respondenti navstévuji zubniho 1ékate. V § 6 Vyhlasky ¢.
70/2012 Sb. o preventivnich prohlidkach je upraven obsah a Casové rozmezi zubni preven-
tivni prohlidky. Vyhlaska tedy fika, Ze u déti a dorostu od 1 roku zivota do 18 let v€ku se
provadi 2x ro¢né (Cesko, 2012). V tabulce &. 9 a grafu &. 9 jsme se ptali, jak ¢asto dité
zubniho lékafe navstévuje. Mizeme videt, ze déti z druhého stupné (70,66 %) dochézeji
Castéji na pravidelné prohlidky u zubniho Iékate, nezli déti na prvnim stupni (52,00%) a
divodem jejich posledni navstévy byla praveé z 78,67% preventivni prohlidka. Tudiz déti z
druhého stupné ve vétsi mitfe navstévuji zubniho 1ékare, nezli déti na prvnim stupni. Hypo-

téza se nam nepotvrdila.
Posledni ¢tvrty dil¢i cil, byl zjistit jaky je pitny a stravovaci rezim u déti.

H4: Prepokladame, Ze déti na 2. stupni maji horsi stravovaci rezim, nezli déti na 1. stupni.
Otazka Cislo 12, se pta déti na to, zda védi, jaké potraviny zplsobuji zubni kaz, 82,72 %
zakl prvniho stupné a 98,67 % druhého stupné, spravné odpovédélo, Ze zubni kaz nejaste-
ji zpusobuji sladkosti a slazené napoje. Tady mizeme vidét jasny dikaz, ze déti sice vi,
jaké potraviny vytvaii zubni kaz, ale na druhé strané¢ vidime, Ze 98,67 % déti druhého
stupné konzumuje sladkosti a to 40,00 % né¢kolikrat tydné a 25,33 % kazdy den. Namisto
toho 92 % déti prvniho stupné, konzumuje sladkosti. Z toho piesné 36,00 % si doprava
sladkosti nekolikrat tydné a kazdy den celych 24,00 % dotazanych déti. Je to tedy o trochu
mén¢, nezli u déti druhého stupné. Zjistili jsme, Ze déti na 2. stupni Castéji piji slazené na-
poje a to celkem 28,32 % neZli u déti na prvnim stupni kde je vysledek 21,24%. Vysledky

jsou dost podobné, ale maly rozdil zde miiZzeme vidét. Hypotéza se ndm potvrdila.

Posledni dvé otazky byly pouze doplnujici, otazka ¢islo 19 zjistovala pohlavi respondenti.
V dotazniku tedy odpovidalo celkem 78 divek a 72 chlapcti z celkového poctu 150 respon-
dentl. Tato otdzka byla pouze orientacni a pro vysledky prace nebyla dilezita. Otazka ¢is-
lo 20, ktera zjistovala, kolik zaka navstévuje prvni nebo druhy stupeni, byla otazkou dile-
Zitou, jelikoZ v praci je porovnavan pomér mezi jednotlivymi stupni. Bylo tedy dulezité a

zasadni, aby byl tento pomér stejny, coz se povedlo.
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Tato prace ve svych vysledcich dokazuje, ze prevence zubniho kazu u déti neni potfad na
takové urovni, na jaké by méla byt. Je porad co zlepSovat, je dulezité stale déti pobizet, a
hlavn¢ dikladné edukovat o tom, jak je vyznamna praveé prevence zubniho kazu, jaké po-

mucky maji pouzivat a hlavné neustéle piipominat zakladni informace.
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7 DOPORUCENI PRO PRAXI

Zubni kaz je jednim z nejcastéji se vyskytujicim zubnim onemocnénim, které postihuje
soucasnou populaci. Od 18. stoleti jeho vyskyt zacal vyrazné stoupat. Muze za to prede-
v§im slozeni potravy, pfedev§im konzumace jidla s vysokym obsahem cukru. Je nutné za-
¢it s prevenci jiz v détském veku, z divodu upevnéni spravnych hygienickych navyka
V péci o dutinu Gstni.
Doporuceni pro rodice:

- vést déti k hygiené dutiny Ustni jiz v Gtlém véku;

- dbat na pravidelné stomatologické prohlidky;

- neustale pobizet k ¢iSténi zub;

- nedavat détem slazené napoje;

- neodmeénovat sladkostmi, nahradit odménu ovocem a zeleninou;

- motivovat a chvalit dité za ¢iSténi zub;

- byt détem spravnym piikladem

- kupovat kvalitni hygienické pomucky

- kontrolovat obménu zubniho kartacku kazdé 3 meésice
Doporuceni pro déti:

- (istit si pravidelné zuby (2x denné, nejlépe po kazdém jidle);

- ménit si zubni kartac¢ek kazdé tfi mesice;

- Cistit si zuby spravné - pouzivat nékterou z technik ¢isténi zubi
- pravidelné ¢isténi zubli znamena pekny chrup;

- navstévovat pravidelné stomatologa, nemit z néj strach;

- omezit piti slazenych napoju a konzumaci sladkosti na minimum.
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ZAVER

V teoretické cCasti bylo charakterizovano, co je to zubni kaz, pfic¢iny jeho vzniku, ptiznaky,
diagnostiku, 1é¢bu, ale pfedevsim jeho prevenci. Oblast prevence je zaméfena na spravnou
péci o chrup, pomucky urené k hygien¢ dutiny ustni a dale techniky ¢isténi zubt. Je zde
popsan i vliv vyzivy na Gstni zdravi, a nesmi zde chybét ani podkapitola o pravidelnych
stomatologickych kontrolach. Soucasti teoretické Casti jsou i specifika prace sestry ve sto-

matologické ambulanci.

Prakticka ¢ast byla tvofena pomoci dotaznikového Setfeni, které probihalo na vybranych
zakladnich skolach ve Zlinském kraji. Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jaka je Groven pre-
vence tykajici se zubniho kazu u déti ve véku od 7 do 15 let. V Givodu praktické ¢asti je
popséna metodika vyzkumného Setfeni, charakteristika vyzkumného vzorku, popis dotaz-
niku, prubé¢h realizace vyzkumu a také zpusob zpracovani dat. Nasledné byly vytvoieny
tabulky a grafy. Celkem se dotaznikového Seteni zicastnilo 180 zak, ale jelikoz bylo 27
dotaznikii nespravné vyplnénych, musely byt z vyzkumného Setfeni vyfazeny. Z diivodu
porovnavani mezi prvnim a druhym stupném ZS$ byly ndhodné vyfazeny dal$i 3 dotazniky.

Konec¢ny pocet, dotazniki, ktery byl vyhodnocovan, byl tedy 150.

K jednotlivym cilim byly vytvoieny otdzky, uzaviené a polozaviené, jejich celkovy pocet
byl 20. Byly vytvoteny Ctyti dil¢i cile, které mély zjistit, jak jsou na to déti se spravnymi
navyky v péc¢i o dutinu Ustni, zda pravidelné navs§tévuji zubniho Iékate, jestli pouzivaji 1
jiné dentalni pomticky nezli zubni kartacek a pastu a posledni cil zjist'oval, jak jsou na tom
déti s pitnym a stravovacim reZimem. Odpovédi na jednotlivé otdzky byly podrobné roz-
pracovany do kapitoly prezentace vysledki Setfeni. Vysledky byly vloZeny do vytvofenych

grafil a tabulek s pfisluSnym komentarem.

Vysledky dotaznikového Setfeni ukazuji, Ze ne vSechny déti jsou na tom s Grovni hygieny
dutiny ustni stejn¢. Pouze 2/3 déti si Cisti zuby pravidelné dvakrat denné, avSak jen malé
mnozstvi je Cisti po dobu dvou minut. Dale si mizeme vSimnout, Ze neni piili§ mnoho déti,
které pouzivaji kromé zubniho kartaCku a pasty i dalsi dentdlni pomicky. Mluzeme se za-
myslet nad diivodem pro¢ tomu tak je. Mezi dalsi a velmi pozitivni vysledek patii navstév-
nost pravidelnych stomatologickych prohlidek, jelikoz bylo zjisténo, Ze vSechny déti na-
v§tévuji zubniho lékatfe, coz je velmi pozitivni. Velké mnoZzstvi déti druhého stupné
k nému chodi pravideln¢ dvakrat ro¢né, coz by mély podstupovat spravné vSechny déti.

Kdyz si vS§imneme, déti znaji pri¢inu vzniku zubniho kazu, zejména tedy slazené napoje a
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sladkosti, ale konzumuji je ve velké mife, neni nutné je nejist vubec, ale je dulezité je dost
omezit. Vysledky ukazuji, Zze déti konzumuji sladkosti bud'to kazdy den, nebo n€kolikrat
tydné, coz je pomérn¢ hodné. Je dulezité, aby déti nedostavaly sladkosti jako odménu, ale
nahradily je naptiklad ovocem. Oblast prevence zubniho kazu neni jesté tak ideélni, jak by
méla byt. Je tedy nutné apelovat a neustale détem upeviniovat zékladni navyky v péci o hy-

gienu dutiny ustni.

V dnes$ni dobé mame pristup k velkému mnozstvi informaci o zubnim kazu i jeho prevenci,
avSak po dikladném vyhodnoceni vysledkl této prace je jasné, Ze ani dostatek a dostup-
nost informaci ¢i velké mnozstvi reklamy v nejriznéjsich médiich jako je televize i inter-
net nezaruci, ze budou déti automaticky pouzivat vS§echny dostupné a nabizené produkty
slouzici k hygiené dutiny Ustni. Z vysledkl Setfeni vyplyva, zZe potad jesté nemaji vSechny

déti upevnéné navyky spravné péce o zuby, coz ma za vznik zubni kaz.

Zavérem tedy mizeme konstatovat, Ze je porad co zlepSovat, a kde jinde nez praveé u déti je

vhodné zadit.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

CR Ceska republika

HIV ~ Human Immunodeficiency Virus (virus lidské imunitni nedostatecnosti)
RTG Radioizotopovy termoelektricky generator (rentgenové zareni)

FDI Fédération Dentaire Internationale

MZ Ministerstvo zdravotnictvi CR

WHO World Health Organization (svétova zdravotnicka organizace)

7S  Zakladni $kola
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