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UvVOD

Zubni kaz patfi mezi nejCastéj$i lidska onemocnéni a je velmi aktualnim
tématem. Bakaldiskou praci jsem zamcéiila na déti, protoze jsou povazovany za
rizikovou skupinu a postizeni détského chrupu zubnim kazem vede k fadé zavaznych
zdravotnich, socialnich i psychologickych problémi. Opakované, bolestivé oSetieni
déti v zubni ordinaci vyvolava negativni reakce v podobé stresu, strachu, tzkosti
a averze k zubnimu lékafi, které se promitaji po cely zivot. Stav docasného chrupu
vyrazné ovliviiuje podobu stalého chrupu. Aby bylo zlepSeno Gstni zdravi populace, je
nejdulezitéj$i zamétit ucinnou prevenci a profylaxi zubnich kazl predev§im na déti.
Déti teprve ziskavaji vztah k pé¢i o sviyj chrup a dasledna vychova ovliviiuje jejich
pristup v dospélosti.

V dnesni dobé¢ jsou za preventivni péci a zdravy vyvoj zubu u déti zodpoveédni
rodice. Jako zdravotni sestra v zubni ordinaci jsem si téma bakalaiské prace zvolila
prave za ucelem zjisténi miry povédomosti rodict o prevenci zubniho kazu u déti.

V teoretické Casti se vénuji problematice zubniho kazu a pfiblizim prevenci
tohoto onemocnéni z pohledu nejnovéjSich poznatkli. Velmi ptehledné a kratce
podavam charakteristiku a fyziologii zubnich tkéani, seznamuji s pojmem zubni kaz,
jeho pficiny vzniku a rizikové faktory. V ¢asti prevence se vénuji piedev§im hygiené
dutiny ustni, vyzivovym faktorim, vyznamu fluoridi a pravidelnym preventivnim
prohlidkdm u zubniho Iékare.

V praktické ¢asti uvadim pomoci dotaznikového Setfeni ovétreni informovanosti
rodict v prevenci zubniho kazu. Vystupy jsou zpracovany statistickou metodou

absolutni a relativni Cetnosti a pro pehlednost jsou znazornény i graficky.



1 TEORETICKA CAST

1.1 Détska stomatologie

Tento obor se zabyva komplexni stomatologickou péci o déti a mladistvé.
Zahrnuje kromé prevence zubniho kazu a dalSich chorob orofacidlni soustavy i péci
zachovnou (oSetfovani zubniho kazu a jeho nésledk), také stomatologickou chirurgii,
protetiku, parodontologii a je tésné spjat i S elistni ortodoncii.

Kvyc€lenéni déti jako zvlastni skupiny pacienti vedla fada organizacnich,
ekonomickych, psychologickych i fyziologickych diivodi. Dité neni jen ,,zmenSenym
dospélym®, ale lidskym jedincem vyrazné odlisnym od dospélého, jak v oblasti své
fyziologie, tak v oblasti psychologické.

Détska stomatologie se vyvinula na zékladé potieby poskytnout détem
systémoveé koncipovanou péci o oralni zdravi zaméfenou pievazné preventivng.
Diulezitou soucasti komplexniho 1écebné — preventivniho pfistupu k détskému
pacientovi je naucit jej, jak ma pecovat o Ustni dutinu a pfipravit jej na prevzeti plné
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odpovédnosti za vlastni oralni zdravi v dospélosti.

1.1.1 Historie détské stomatologie

Péce o chrup déti naleZi k nejmlad$im oborim stomatologie, protoZe jeji historie
zacina v prvnich letech minulého stoleti. V roce 1905 navrhl Spolek ¢eskych zubnich
1ékarta, aby Skolni déti byly pravidelné vySetfovany. Déti byly tehdy oSetfovany
stejnymi metodami jako dospéli, na odliSnou reaktivitu vyvijejici se zubni tkané se
zprvu nemyslelo. Tato skute¢nost vedla k ¢astym lé€ebnym netspéchlim. Naplni prace
détského zubniho Iékafe bylo pfevazné oSetfovani zubniho kazu a zvladani jeho

komplikaci. K zavaznéjSim vykonim byly déti odesilany na piisluSna oddéleni pro

! Srov. KILIAN, J., Stomatologie pro studujici vieobecné lékarstvi, s. 25.
2 Srov. FIALOVA, S., NOVAKOVA, K., Vybrané kapitoly z pedostomatologie, s. 9-10.



dospélé a oSetfovany béznymi metodami. Tim dochazelo k zaostavani détské
stomatologie za ostatnimi disciplinami.

U pferodu détského zubniho 1¢karstvi v détskou stomatologii, tak jak ji chapeme
nyni, staly zakladni pozadavky: zajem oSetfujiciho 1ékate nejen 0 chrup, ale o celou
orofacialni soustavu ditéte, respektovani odlisné reaktivity vyvijejicich se tkani, jejich
fyziologické a biologické zvlastnosti a rovnéz potieba aplikovat pokroky ostatnich
medicinskych obort a tizce spolupracovat predevsim s pediatrii.

Prvni détské oddéleni bylo zfizeno na 1. stomatologické klinice
prof. MUDr. Kostecky v roce 1946. Pouha existence détskych klinickych oddéleni by
vSak sama o sobé nestacila zvySit Urovenl oboru. Dulezité bylo, Ze na téchto
pracovistich mohly byt aplikovany a provéteny poznatky jinych medicinskych obort.
Détska stomatologie tak vyrusta v komplexni obor. Tato koncepce vede k prohloubeni
vztahil s pediatrii, psychologii, anesteziologii a klinickou genetikou. ZaloZenim
détskych stomatologickych oddéleni na klinikdch se pedostomatologie stala zaroven

souéasti pregradualni vyuky studenti.®

1.1.2 Cile détské stomatologie

Prvnim cilem pedostomatologie je pomoci usilovné, soustavné a vSestranné
vychovy dosahnout stavu, kdy rodice v z4jmu svych déti nejen pochopi, Ze pravidelna
stomatologické péCe je potiebna, ale budou ji také vyzadovat. Pozitivni vysledek
tohoto sili je zakladnim piedpokladem spInéni druhého cile pedostomatologie a tim je
zlepseni stavu chrupu mladé generace. U¢innou metodou druhého cile je dostupnost
stomatologické péce srovnatelna pro vSechny déti, tj. vSem détem bez rozdilu
socidlniho postaveni rodiny, bydlisté a zdravotniho stavu. V soucasné dobé¢ je cilem
vybudovat systematickou lé€ebné& preventivni péci na principu individualniho pfistupu
a odpovédnosti oproti minulosti, kdy byla koncipovana jako hromadna. Tietim cilem
stomatologické péce o dité je dosdhnout vyznamné redukce zubniho kazu vyuzitim

ucinnych preventivnich a profylaktickych metod.”

% Srov. KOMINEK, J., aj., Détska stomatologie, s. 15-17.
* Srov. FIALOVA, S., NOVAKOVA, K., Vybrané kapitoly z pedostomatologie, s. 10-11.
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1.2 Anatomie a fyziologie zubnich tkani

Zuby (dentes) jsou v celistech zavéseny v prohlubnich — alveolarnich jamkach
a slouzi k rozmélnovani potravy. Pro tuto funkci jsou tvarové upraveny, aby jimi bylo
mozno potravu fezat — fezaky (dentes incisivi), trhat — Spicaky (dentes canini), d¢lit
a rozméliovat — zuby tienové (dentes praemolares) a stolicky (dentes molares). Zuby
jsou sefazeny do horniho a dolniho oblouku a kazdy zub se sklada z korunky
(corona dentis), kr¢ku (collum dentis) a kofene (radix dentis).5

Uvniti korunky je dutina (cavitas dentis), kterd obsahuje fidké vazivo, cévy
a nervy, tzv. pulpu. Zub je tvofen zubovinou (dentinem), ktery je na povrchu korunky
kryt tvrdou sklovinou (emailem). Kréek a kotfen jsou kryty tkani svym slozenim
podobnou kosti, cementem. Cely kréek je kryt dasni, gingivou. Kofenem zubu
prochéazi kandlek do dfefiové dutiny vyplnéné zubni dfeni. Dfeii ma stavbu tfidkého,
bohat¢ inervovaného vaziva. Dolni stolicky maji po dvou kotfenech, horni stolicky po
tiech, ostatni zuby po jednom kofeni.’

Zavésny aparat zubill je tvofen kratkymi vazivovymi vlakny, periodontem
(ozubici). Zub v jamce lehce péruje, takze silné zatizeni pii kousani je pruzné

pienaseno na celou kostru horni a dolni elisti.”

1.2.1 Vyvoj a profezavani zubi

U cloveéka se zuby vyvijeji ve dvou denticich. Prvni dentice, zuby mlécné
(dentes dicidui). Je jich 20 — 8 tezakd, 4 $picaky, 8 stoli¢ek. Druha dentice, zuby trvalé
(dentes permanentes), kterych je 32 — 8 fezakd, 4 $picaky, 8 premolard a 12 molard.

Posledni treti stolicka se profezava opozdéné, casto mezi 20. — 30. rokem véku.®

® Srov. DYLEVSKY, 1., Stomatologie, s. 259.
® Srov. FIALA, P., VALENTA, J., EBERLOVA, L., Anatomie pro bakalarské studium zdravotnickych oborit, S. 57.
" Srov. DYLEVSKY, 1., Stomatologie, s. 261.
8 Srov. FIALA, P., VALENTA, J., EBERLOVA, L., Anatomie pro bakalarské studium zdravotnickych oborii, s. 57.
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1.2.2 Docasny chrup

Zarodky docasnych zubl vznikaji postupné jiz od 6. tydne nitrod€élozniho Zivota.
Jako prvni se obvykle profeze zub vdolni celisti, nasledovan kratce poté
korespondujicim zubem v Celisti horni, v pofadi: prvni fezdky (6 - 8. mésic véku),
druhé tezaky (8. — 12. mésic veku), prvni molary (12. — 16. mésic véku), Spicaky
(16. — 20. mésic véku) a druhé molary (20. — 30. mésic véku). Koncem 1. roku véku
ma dité zhruba 8 zubi, ve 2 letech 16 zubi a cely doCasny chrup (tedy 20 zubtl) by mél
byt profezan ve 2,5 letech.’

Zdravy nebo dobie oSetieny docasny chrup je dilezity pro fyziologicky vyvoj
Celisti a pfipravuje podminky pro fyziologickou vyménu docasného chrupu za staly.
Docasné frontalni zuby jsou predpokladem pro vyvoj feci a vyslovnosti a jsou dulezité
I Z hlediska estetického. Zachovani do¢asného chrupu ma také vyznam psychologicky,

dité nestrada bolestivymi stavy a neptijemnymi zakroky u zubniho 1ékare. ™

1.2.3 Staly chrup

Ma 32 zubl. Zaklady stalych zubl se tvofi jiz béhem intrauterinniho Zivota
(fezéky, Spicdky a prvni molary), ostatni zuby se vytvafeji po narozeni.
Profezavani stalych zubtl: prvni moléary (6) v 6. roce, prvni fezdky (1) v 6. — 7. roce
véku, druhé fezaky (2) v 7. - 8. roce v&ku, prvni premolary (4) v 10. roce veku, Spicaky
(3) v10. — 11. roce v€ku, druhé premolary (5) v 10. — 12. roce v€ku, druhé molary
(7) ve 12. - 13. roce véku, tieti molary (8) v 18. — 30. roce véku.

V urcitém véku (zhruba od 6. let v€ku) jsou v tstech pfitomny zuby docasné

i stalé, hovofime o smiseném chrupu.*!

® Srov. KILIAN, J., Stomatologie pro studujici vieobecné Iékarstvi, s. 15,
0 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 24.

1 Srov. KILIAN, J., Stomatologie pro studujici vieobecné lékarstvi, s. 15.
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1.3 Zubni kaz

Zubni kaz je lokalizovany patologicky proces mikrobidlniho ptivodu, postihujici
tvrdé zubni tkdn€. Zacina mikroskopickou 1€zi, pokracuje demineralizaci tvrdych
zubnich tkani a miize mit za nasledek vytvoieni makroskopické kavity, ptfipadné
rozpad organickych i anorganickych struktur zubu. Jina varianta kazu, kaz cementu,

s v r ~ 01 W ’ . s s 12
zacina na obnazeném povrchu kofene zubu. Priubéh a vysledek obou forem je stejny.

1.3.1 P¥ic¢iny vzniku zubniho kazu z historického hlediska

Zubni kaz je jednou z nejrozSifencjSich chorob soucasné lidské populace.
U c¢lovéka byl znam jiz ve stars$i dobé kamenné a jeho vyskyt s postupujici civilizaci se
od 18. stoleti zacal prudce zvySovat. Z civilizacnich faktorti, které ovlivnily nartst
tohoto onemocnéni, jde zejména 0 ptechod od pivodni hrubozrnné potravy s vétsim
mnozstvim vldknin na konzervovanou a chemicky upravenou stravu. Rozdily ve
vyskytu zubniho kazu v sou€asné dobé v Evropé jsou znatné. ™

Prvni zminky o kazu v raném véku ditéte se objevily v odborném cCasopise
Dental Review vroce 1861 a za pfic¢inu byl oznacen dudlik namaceny do medu
a podavany ditéti pfed usnutim. V roce 1927 se objevuji prvni prace o skodlivych
ucincich sachar6zy na chrup kojencli a batolat. Star$i termin pouZivany u nas byl
medovy kaz nebo medové zuby. Ackoli chyby ve vyzivé mohou mit podstatny podil na

vvvvv

etiologicky faktor. Zubni kaz je chronické, infek&ni a multifaktorialni onemocnéni.**

1.3.2 Soucasné poznatky o pri¢inach vzniku zubniho kazu

V priabéhu minulych let prodélala teorie vzniku zubniho kazu mnoho zmén.

Podle soucasnych poznatki na vznik kariézniho procesu maji vliv pfedevSim

12 5rv. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s 15-16.
13 Srov. VURM, V. a kol., Osetiovatelstvi ve stomatologii, S. 17-18.
1 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 28-31.
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3 faktory: vnimava zubni tkan, Gstni mikroflora a dietni faktor. Dilezity je i faktor
¢asu, po ktery puasobi negativni vlivy na zubni tkané (viz piil. 1, s. 57).15

Kaz ran¢ho détského veéku se rozviji diky nckterym specifickym faktortim,
charakteristickych pro dutinu stni malého ditéte. Jsou jimi mikrobidlni osidleni dutiny
ustni, nezralost lokalnich obrannych mechanismt (hladina sekre¢niho imunoglobulinu
IgA), mala odolnost skloviny viaci kyselému prostiedi kratce po profezani zubu do
dutiny ustni a fada dietnich chyb, které vedou ke vzniku a rychlé progresi onemocnéni.
Néchylnost k zubnimu kazu mutize byt ovlivnéna vyvojovymi poruchami skloviny,
predevsim hypoplazii. S témito defekty se mizeme setkat u déti pfedcasné narozenych,
déti s nizkou porodni hmotnosti ¢i u déti postizenych systémovym onemocnénim
V neonatalnim obdobi nebo také vlivem nevyvazené stravy matky béhem téhotenstvi,

kdy nedochézi k optiméalni chemické a strukturalni vystavbé tvrdych zubnich tkani.'®

1.3.3 Kariogenni mikroorganismy

Pfi narozeni je dutina Gstni ditéte sterilni a béhem 24 - 36 hodin po porodu jsou
usta novorozence osidlena mikroorganismy témét na urovni dospélého. Dilezitym
faktorem v rozvoji kazivého procesu je transmise kariogennich mikroorganismu
zmatky na dité. Prenos se uskutectiuje nejcastéji libanim ditéte na Usta nebo
nespravnymi hygienickymi ndvyky pti péci o dité (oliznuti dudliku matkou, krmeni
stejnou 1Zickou, kterou matka olizne, apod.), predev§im u matek, které nemaji oSetfeny
chrup a parodont a nedodrzuji fadnou hygienu dutiny ustni. Kolonizace kariogennich
mikroorganismi na povrch zubli byva ¢astéjsi v ur¢itém obdobi, tzv. infekénim oknu,
ve kterém se v duting Ustni objevuji nové zuby. Prvni infekéni okno je okolo 6. mésice
veku, nejrizikovéjSim obdobim je 19. - 31. mésic zivota ditéte a dale vk
6 let — tzv. druhé infek¢éni okno, kdy se zacinaji profezavat stalé zuby. V druhém
infekénim obdobi miize byt zdrojem infekce vlastni kariézni do¢asny chrup ditste."’

Kariogenni mikroorganismy jsou obvykle Streptococcus mutans a Lactobacillus

acidophillus, jedna se o bakterie pfitomné na povrchu zubu Vv tzv. plaku, které zde

5 5rov. VURM, V. a kol., Osetiovatelstvi ve stomatologii, s. 17.
18 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 31.

17 Srov. tamtéz, s. 31-36.
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produkuji kyseliny fermentaci pozitych sacharidi a tim zplsobuji lokalni
demineralizaci povrchu skloviny. Nasledné¢ dochazi k hlubSimu poSkozeni v celé sile
skloviny a k destrukci dentinu. Destrukce muze probihat velmi rychle, ale i velmi
pomalu, protoze se jednd o dynamicky proces, ktery ma obdobi demineralizace, ale
také remineralizace.

Pokud neni povrchovy (superficidlni) zubni kaz vcCas oSetfen, pokraCuje
destruktivni proces a vznikd kaz stfedni (medidlni) a ten pak piechazi v kaz hluboky
(profundus). Pokud se kazivy proces piiblizi k zubni dfeni, dochazi k zanétu zubni
diené (pulpilis acuta), coz zptsobuje vystielujici ostré bolesti. Nasledné pii neléceni
dochazi k nekroze zubni diené az k jeji gangréné, vznika periapikalni zanét, kdy zub
boli vyrazné na skus a poklep a postupné to vede az k zanétu okostice (periostitis).
Infekce se nadale miize §ifit do dalSich prostorti kolem celisti.

Na zacatku byl zubni kaz a na konci neoSetfeného zubniho kazu se Sifi
odontogenni infekce. Proto je velmi dilezité v€asné oSetfeni zubniho kazu a nejlépe

predchazet jeho vzniku.'®

1.3.4 Klinicky obraz zubniho kazu

Zubni kaz v ¢asném détském veéku ma specifickou charakteristiku. Kaz postihuje
mnoho zubi, velmi rychle progreduje, vznika zahy po profezani zubt do Ust a Casto
postihuje zubni plosky, které nejsou predilekénimi misty vzniku zubniho kazu.
Rychlost progrese je zna¢na. Pocinajici defekt ve skloving se rozsifi do dentinu béhem
6 mésict i dfive.”

Zubni kaz ma ptiznaky subjektivni i objektivni. Mezi subjektivni ptiznaky, které
se dovidame z anamnézy, patii lokalizovana, kratka, ostra bolest po dobu puisobeni
chemického, termického ¢i mechanického podnétu a vaznuti stravy. Objektivné se
zubni kaz mize projevit viditelnou zménou povrchu barvy zubnich tkani, u pomalu
probihajicich kazi nachazime zbarveni do hnéda a u akutné probihajicich jsou kazivé

hmoty sv&tlé (b&lavé skvrny na povrchu skloviny).?

8 Srov. VURM, V. a kol., Osetiovatelstvi ve stomatologii, . 17-18.
9 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 39.
2 Srov. STEJISKALOVA, J., Konzervacni zubni 1ékaistvi, s. 45-49.
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Kazem postizeny dentin je m¢kky a Zlutavé zabarveny. V tomto stadiu si rodice
obvykle vSimnou zmény zabarveni zubl. Defekt tvrdych zubnich tkani mize korunku
zubu velmi oslabit, ze i nepatrné nasili, nakousnuti na tuhou stravu, vede K jejimu

odlomeni.?!

1.3.5 Rizikové faktory vzniku zubniho kazu u déti

Vyhledavani rizikovych faktort je dulezité zejména u malych déti a mélo by byt
soucasti prvniho vySetfeni ditéte v zubni ordinaci. Preventivni strategii na zakladé
stanoveni rizika vzniku zubniho kazu se snazime eliminovat zjisténé rizikové faktory.

Rizikové faktory:

e Pritomnost zubniho kazu a parodontopatii u matky ditéte a vysoké hladiny
Streptococcus mutans ve slindch matky,

e piitomnost zubniho mikrobidlniho plaku na ploskach docasnych fezéka ditéte
a krvacivost dasni,

e zmény na skloviné (hypomineralizace, hypoplazie ¢i zbarveni),

e dité spici s kojeneckou lahvi obsahujici slazené napoje, protrahované noc¢ni
kojeni, kdy dochazi k zasychani mléka na zubnich ploskach,

e (asty piijem cukrii mezi hlavnimi jidly,

e nedostatecna tvorba slin,

e pritomnost celkového chronického onemocnéni nebo zdravotni postizeni,

e nizk4 zivotni Uroven rodiny, nezaméstnanost, pouze zakladni vzdélani rodica,

e u starSich déti pfitomnost ortodontickych aparati a snimatelnych nahrad.?

2 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 39.

22 Srov. tamtéz, s. 69-70.

16



1.4 Prevence a profylaxe

V obecném pojeti pojmy prevence a profylaxe nejsou totozné, avsak
V mezinarodnim pisemnictvi se zpravidla prolinaji, proto se vétSinou uziva pojmu
prevence.

Prevence ptedstavuje souhrn vSech opatfeni a metod, jejichz cilem je pfedchazet
vzniku onemocnéni, poskozeni zdravi, zdravotnich komplikaci a trvalych nasledkt
nemoci nebo urazli. Uskuteciiuje se v dobé, kdy choroba nebo patologicky stav
bezprostfedné nehrozi.

Profylaxe zahrnuje ochrannd opatfeni, uskute¢fiovana az v dobé moznosti
bezprostfedniho ohrozeni uréitou chorobou, patologickym stavem nebo urazem.

Prevence ma tii stupné:
1. Prevence primarni — pfedstavuje opatieni, kterd maji ptedejit vzniku
patologického procesu, choroby nebo trazu.

2. Prevence sekundarni — jejim ukolem je patologicky proces vcas

diagnostikovat, vylécit nebo alespon zastavit.

3. Prevence terciarni — jejim tkolem je vylécit vzniklé komplikace a zabrénit

moznym dal§im komplikacim.23

1.4.1 Prevence zubniho kazu

Prevence zubniho kazu zahrnuje soubor opatfeni a postupii s cilem:

1. pfedejit kazivé atace tvrdych zubnich tkani = primarni prevence,
2.  zastavit nebo omezit progresi kazivé 1éze = sekundarni prevence,
3. zabranit poskozeni dien¢ s patologickymi nasledky v zubnim lizku

RTI o 24
celistniho alveolu = tercidrni prevence.

Zubnimu kazu miizeme pifedchizet fadou preventivnich opatfeni. Prevence

spociva v ovlivnéni jednoho nebo vice faktorti, které¢ maji vliv na vznik zubniho kazu.

2 Srov. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s. 45-46.
24 Srov. STEISKALOVA, J., Konzervacni zubni 1ékaistvi, . 227.
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Ptredevsim v opatienich, ktera Cini sklovinu méné vnimavou vii¢i kazu, v ovlivnéni
kariogenni bakterialni flory a v ovlivnéni slozek potravy piedstavujici pro bakterie
vyzivny substrat.

Vnimavost zubnich tkédni vi¢i kazu ovliviiuji faktory rasové, nutricni,
konstitucni, klimatické, celkovy zdravotni stav organismu a dédi¢nost. Dédi¢nost se
uplatnuje tim, ze se dédi vice ¢1 mén¢ odolna tkan a také se dédi tvar zubni korunky,
pfipadné postaveni zubl. Tyto faktory mohou mit také vyznamny vliv na vznik
zubniho kazu.

Zéakladnim piedpokladem pro vytvoreni zdravé zubni tkané je nerusSeny,
normalni vyvoj organismu ditéte. Proto je dillezitd z pohledu prevence jiZz ochrana

nastavajici matky a ditéte pied §kodlivymi vlivy a chorobami a vhodné vyziva.”®

1.4.2 Prenatilni prevence

Prenatdlni prevence zaCind jiz v tc¢hotenstvi. Nastdvajici matka by méla mit
dobfe sanovany chrup, oSetfené parodontopatie a dobrou hygienu dutiny ustni.
V téhotenstvi je vhodné provést test na pritomnost Streptococcus mutans ve slindch
a Vvpiipadé zvySené¢ hladiny doporucit vyplachy dutiny ustni antimikrobialnimi
roztoky. Kromé antibakteridlnich vyplachl lze doporucit pouZivat Zvykacky nebo
pastilky s xylitolem. Cilem pouzivani antimikrobialnich prostfedkd a xylitolu je
redukovat pocet kariogennich mikroorganismii u matky a tim zabranit ¢asnému

infikovani dutiny ustni ditste.?®

1.4.3 Hygiena dutiny ustni Z pohledu postnatalni prevence

Nedostatecné hygiena dutiny Ustni vede k hromadéni mekkého zubniho povlaku,
Vv jehoZ vrstvach se rychle mnozi kariogenni mikroorganismy.
S hygienou dutiny ustni by méli rodice zacit co nejdiive po profezani prvnich

docasnych zubii do dutiny Ustni, tzn. asi v 6 - 8 mésicich véku. Po profezani prvnich

% Srov. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s. 45-46.
% Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 69-70.
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docCasnych zubl staci odstraiiovat meékky zubni povlak a zbytky mléka navlhéenym
kouskem gazy, bavinénou plenkou nebo gumovym prstovym kartackem,
tzv. prstackem. U déti, kterym se doCasné zuby zaCinaji teprve profezavat, je mozné
pouzivat i nakusny kartacek, ktery slouzi zaroven jako hracka (viz pfil. 2, s. 58). Prvni
docCasné zuby by m¢éli rodice détem Cistit alespoinl jedenkrat denné, nejlépe vecer pied
usnutim ditéte. Pii CiSténi chrupu je mozné pouzit nepatrné mnozstvi détské zubni
pasty a tim se preventivni ucinek ¢isténi jeste posili.

Jakmile se ditéti profezou docasné molary, je tieba zalit Cistit zuby malym,
mékkym, détskym zubnim kartaCkem spolu s velmi malym mnozstvim fluoridované
détské zubni pasty. Cidténi zubti by se mélo provadét dvakrat denné, rano po snidani
a veler t&snd pied spanim. 2 U malych d&ti pouzivame pro &isténi zubii rotadni
metodu, coz jsou drobné krouzivé pohyby kartdickem po vestibularnich plochach
zubi.?

Déti ve véku 3 - 6 let se ugi Cistit chrup za dohledu rodi¢i. Cisténi by mélo byt
pravidelné, rano po snidani a veCer pred usnutim. Rodice v détech péstuji navyk na
Gstni hygienu a dilezity je i osobni piiklad rodi¢i.?® Nejvhodng&jsi zptisob &isténi zubt
u déti v pfedskolnim véku je pomoci vertikalni — stiraci techniky, coz znamena ¢isténi
stiravym pohybem ,,0d Cerveného Kk bilému*“, tedy od dasné¢ ke korunce zubu.*
Kartacek prilozime ke krcku zubu, naklonime o 45° smérem k zubu, lehce pfitlacime
a tahneme smérem ke korunce (viz pfil. 3, s. 59).

Dlouhodobé zazitd horizontalni technika CiSténi zubii neni vhodna, protoze
vycisti pouze ploSky zubil a je zde nebezpeci poranéni dasné.

Existuji riizné techniky ¢isténi zubd a kazdému vyhovuje jinad. Dilezité je, aby
zuby byly dokonale &isté.*

Zuby bychom si méli ¢istit alespoil dvakrat denné a nejméné 2 minuty. Vecer po

vyC€isténi zubl by do dutiny Ustni jiz nemély pfijit zadné Skodliviny, je nutné vyloucit

2T Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském veku, S. 32, 63-65.
% Srov. SEDLAROVA, P. a kol., Zdkladni osetiovatelskd péce v pediatrii, s. 70.

2 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 32, 63-65.
%0 Srov. FISEROVA, K., Prevence zubniho kazu u d&ti, Diagnoza v oSetrovatelstvi, 2007, €. 8, s. 298.

% Srov. BLINOVA, K., Cisty zub — zdravy zub, Sestra, 2008, &. 11, s. 48-49.
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piijem potravin a sladkych napoji. Po vycisténi zubli je mozné dévat détem pit pouze

neslazeny ¢aj nebo vodu.*

1.5 Vyziva a zubni kaz

Skladba potravy se uplatiiuje zejména pii vyvoji tvrdych zubnich tkani a pfi jeji
mineralizaci. Nevyvazena skladba mize zvysit nachylnost ke vzniku zubniho kazu tim,
ze neumozni optimalni chemickou a strukturdlni vystavbu tvrdych zubnich tkani.
V dobé vyvoje tvrdych zubnich tkani je potiebny piisun zejména kalcia, fosforu
a fluéru. Pro docasny chrup je ztohoto hlediska kritické obdobi od 12. tydne
nitrodélozniho vyvoje az do 2 let véku ditéte, pro staly chrup od 24. tydne
nitrodélozniho vyvoje az do 15. roku v€ku. Z toho je zfejmé, Ze optimalni skladbu

T oy - o 33
stravy musi mit nejen dité, ale i t€hotna Zena a kojici matka.

1.5.1 Ovocné stavy a sladkosti

Vyznamnou negativni roli u déti hraje podavani cukrem slazenych napoju,
slazen¢ho mléka a ovocnych $t'av v kojenecké lahvi. Velmi Skodlivé jsou tyto tekutiny,
pokud je dité dostava vecer pied spanim, ptipadné s lahvi usind a v prubéhu noci.
Bé&hem spanku klesa produkce sliny a jeji schopnost omyvat piedev§im horni fezaky.
Nemize se tak uplatnit jeji neutraliza¢ni uéinek kyselych latek v zubnim povlaku. Ani
béhem dne by nemélo mit dité stale k dispozici lahev se sladkym napojem, dzusem ¢i
ovocnou Stavou, ze které by pomalu upijelo. Stejné nebezpecné jako cukrem slazené
napoje jsou 100 % dzusy a ovocné §t'avy, které obsahuji jen nepatrné mnozstvi cukru,
ale jsou to latky velmi kyselé povahy. Ovocné stavy typu Fruko, Jupik, Kubik
a podobné obsahuji spoustu cukru a ovocné kyseliny ¢i kyselinu citronovou, které
se pridavaji pro upravu chuti a osvézujici ucinek. Kyselost dzust a ovocnych §t'av je

tak znacnd, ze se zubni sklovina pfi kontaktu s nimi zac¢ind rozpoustét. Nahradou

%2 Srov. FISEROVA, K., Prevence zubniho kazu u déti, Diagnoza v oSetrovatelstvi, 2007, €. 8, s. 298.

* Srov. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s. 83-85.
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sladké tekutiny by zejména vecer a v noci mély byt neslazené pramenité vody, které
obsahuji 1 fluoridy. Dale je zapotiebi zcela vyloucit namaceni dudliku do medu, cukru
nebo sirupu. Také je nutné omezit frekvenci podavani sladkosti (Cokolada, bonbony
a jiné cukrovinky) zejména mezi hlavnimi jidly. Nejméné Skodliva je jejich

konzumace soucasné s hlavnim jidlem nebo tésné po jidle.34

1.5.2 Miéko, syry a jiné protektivni faktory

Mléko a syry jsou dualezitou soucasti raciondlni vyzivy. Syry, jako mlécné
produkty, jsou znamy jako vyrazné protektivni potraviny vzhledem k vyvoji zubniho
kazu. Jejich poziti vyrazné zvySuje salivaci 1 koncentraci vapniku v zubnim povlaku
a adsorpce proteinli na zubni sklovinu zna¢n¢ zpomaluje vyvoj kariézniho procesu.
Poziti syrt po sladkém jidle vyrazné a rychle upravuje kyselé pH zubniho povlaku
smérem k normé. Z jinych protektivnich latek mizeme zminit fosfaty, které se do

e, . . . o il 35
potravin pfiddvaji nebo jsou v nich obsazené (neupravované obiloviny).

1.5.3 Xylitol

Xylitol patii mezi kaloricka uméla sladidla. V piirodé se vyskytuje v ovoci
a nékterych rostlindch. Priimyslové se vyrabi z bifezového dieva. V 1€kafstvi se xylitol
pouziva od roku 1960. Prvni zvykacky s xylitolem se objevily na trhu v USA a Finsku
vroce 1975. Vroce 1988 doporucila WHO xylitol pro pouZiti v prevenci zubniho
kazu. Xylitol redukuje tvorbu zubniho mikrobidlniho plaku, inhibuje rGst
Streptococcus mutans, stimuluje slinnou sekreci a omezuje kolonizaci zubt
Streptococcus mutans. Pii  kratkodobé konzumaci xylitolu se snizi mnoZstvi
Streptococcus mutans ve slinach i plaku a pfi dlouhodobém pfijmu znemozni jeho
pfilnuti k povrchu zubi.*®

V soucasné dob¢ zlistava prevence zubniho kazu stézejnim pusobistém xylitolu.

Na zéaklad¢ studii provadénych na univerzité v Turku a v Michiganu, bylo prokazano,

% Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 31-32, 65-66.
% Srov. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s. 87-88.
% Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 61-62.
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ze pravidelné dlouhodobé uzivani xylitolu piedchézi ¢asnému pienosu Streptococcus
mutans z matky na dité béhem prvnich dvou let Zivota ditéte az o 80 %. Vysledkem je
doporuceni uzivat xylitolové zvykacky ¢i pastilky 3 - 5x denné, nejlépe po kazdém
jidle. Aby bylo dosazeno maximalniho ucinku, je nutné uzivat xylitol dlouhodobé
a pravidelné po kazdém jidle. Optimalni denni davka je cca 9 g za den.

V Ceské republice jsou bézné dostupné zvykacky s xylitolem v prodejni siti, ale
Vv téchto vyrobcich neni xylitol zastoupen v potfebném mnozstvi. Stoprocentni xylitol
je zastoupen pouze v nékolika vyrobcich na nasem trhu — Ize je zakoupit ve formé
zvykacek, pastilek 1 prasku. Vétsinu vyrobkii neni mozné koupit v bézné prodejni siti,
pouze pastilky firmy Orion Diagnostica jsou prodavany v lékarnach. Vyrobky jsou

prakticky pro vefejnost dostupné pouze pies internet nebo u zubnich lékait.

1.5.4 VIliv kojeni na vznik zubniho kazu

Dalsim faktorem vzniku zubniho kazu je dlouhodobé, ditétem vyzadované kojeni
(kojeni dle libosti), pfedev§im v noci. Mléko matetské i kravské predstavuje slozity
komplex a jeho tloha v etiologii zubniho kazu je negativni i pozitivni zaroven. Mléko
obsahuje tadu karioprotektivnich latek — véapnik, fosfaty, kasein a dal§i mlécné
bilkoviny, které na povrchu skloviny vytvaii ochranny film. Na druhou stranu je riziko
mléka, pfedev§im matefského, protoze obsahuje vice laktozy (7 %), podminéno
obsahem mlécného cukru — laktézy, kterou mikroorganismy dutiny ustni dokéazou
metabolizovat. Kojeni v prvnich mésicich zivota ditéte je zasadni optimalni vyzivou
ditéte, je dlleZitym zdrojem protilatek a nelze opomenout ani psychologické aspekty
tohoto pfirozeného procesu. Rizikovy miiZze byt zpiisob a pfedevS§im doba kojeni ditéte.
Zejména déti, které spi v posteli s matkou a jsou v prabéhu noci ¢asto kojeny, usinaji
u prsu matky a mléko aktivné nesaji a nepolykaji. Tim se prodluzuje rizikova perioda
kontaktu zubni tkdné s matefskym mlékem a zbytky mléka zasychaji na labidlnich
ploskach hornich fezakt, které jsou nedostatecné omyvany slinou. Z tohoto divodu

jsou vystaveny zna¢nému riziku vzniku zubniho kazu. Po 18. mésici véku ditéte ma

¥ Srov. CERVENA, L., Xylitol — jeden z prosttedki prevence zubniho kazu, LKS: casopis Ceské stomatologické
komory, 2010, ¢. 9, s. 184-187.
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Casté kojeni v prubéhu noci predev§im vyznam uklidiiujici, vedouci k opétovnému

usnuti, nez nutri¢ni.>®

1.6 Fluoridy a zubni kaz

Fluoridy v tekuté potrave - kojenecké mlécné vyzivy dostupné na naSem trhu
obsahuji jen malé mnozstvi fluoridii, pouze fada Sunar komplex ma trochu vyssi obsah
fluoridd. Pokud je dité kojené, mnozstvi fluorid, které dostane v matefském mléce, je
zanedbatelné.

Fluoridové tablety - podavani fluoridovych tablet v prevenci zubniho kazu u déti
v predskolnim véku se v soucasné dobé nepovazuje za vyznamné. Bylo prokazano, ze
pouzivani fluoridovych tablet v mladSim Skolnim véku vyznamné zvySuje riziko
vzniku fluordzy ve stdlém chrupu, proto je velmi nevhodné doporucovat podavani
fluoridovy tablet vSem détem bez rozdilu. Prevenci zubniho kazu pomoci fluoridovych
tablet Ize v soucasné dobé doporucit pouze détem na zaklad¢ analyzy rizika vzniku
zubniho kazu, zhodnoceni celkového zdravotniho stavu ditéte a piijmu fluoridd
z jinych zdroji, napt. z vody a ze zubni pasty. Podavani fluoridovych tablet je
kontraindikovano u déti s onemocnénim ledvin a pferuSuje se pii podavani antibiotik.
Davkové schéma je stanoveno dle véku ditéte, ptijmu fluoridii z vyzivy a ze spolykané
zubni pasty. Mélo by byt doplitkem do optimalniho pasma odhadovaného piijmu
fluoridu.

Fluoridy v zubni pasté - za vyznamné se obecné povazuje protektivni vliv
zubnich past s obsahem fluéru. Fluoridové zubni pasty zvysuji koncentrace fluéru ve
slin€ na dobu nékolika hodin, zvySuji koncentraci fluoru v plaku, inhibuji
demineralizaci a podporuji remineralizaci. Zubni pasty obsahuji 1000 - 1500 ppm
fluoru, pasty se zvySenym obsahem maji 1800 - 2500 ppm fluoru a détské pasty
S nizkym obsahem fluoriddi, ur¢ené pro malé déti 250 - 400 ppm fludru. Pti spolknuti

zubni pasty se fluor témér zcela absorbuje.39 Uvadi se, ze dité do tii let véku spolkne

% Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 62-65.

% Srov. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s. 51-56.
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az 75 % zubni pasty, kterd je na zubnim kartacku. Proto je dillezité, aby mnoZzstvi pasty
na zubnim kartd¢ku bylo velmi malé.

Fluoridy ve vode - dulezitost maji i informace ohledné¢ vody, kterou dité pije
a ze které je ptipravovana kojenecka strava, ptipadné nahradni mlécna vyziva. Pokud
rodina pouziva vodu pouze z komunalniho zdroje, je mnozstvi fluoridu, které dité takto
pfijme, zanedbatelné (0,07 — 0,25 ppm). Rada matek pouziva k piipravé détské stravy
a napoju balené pramenité vody nebo mineralni vody, u kterych je obsah fluorida
velmi rozdilny (0,01 - 0,7 ppm).*°

Fluoridace pitné vody byla a je zdkladem preventivnich programt v fadé¢ zemi.
Jeji vyhodou je, Ze nevyZaduje spolupraci piijemce ani pifimou ucast zdravotnikd.
Je to metoda hromadné prevence zubniho kazu, ktera ovliviiuje détskou populaci bez
ohledu na sociélni zatazeni.

Celkovy prijem fluoru - v celkovém piijmu fluéru clovékem jsou znacné
individualni rozdily. Za optimum se povazuje 0,05 - 0,07 mg fluoridu na 1 kg

hmotnosti a den. U déti ve véku 2 a7 6 m&sicti je denni pfijem asi 0,01 - 0,127 mg/kg.**

1.7 Léky a zubni kaz

Prakticky vSechny podédvané medikamenty détem batoleciho véku jsou ve formé
sirupti obsahujicich cukr. Casto je kariézni postizeni doasné dentice odiivodiiovano
opakovanym podavanim antibiotik béhem 1. a 2. roku veéku. Mineralizace zubni
skloviny docasnych zubli probiha jiz prenatalng, proto ji antibiotika podavana po
narozeni mohou tézko ovlivnit. Neni to antibiotikum jako U¢inna latka, ale forma, ve
které je 1€k podavan. Netyka se to pouze antibiotik, ale také sirupt proti kasli, bolesti
apod. Pokud musi dité opakované ¢i po delsi dobu uzivat Iéky ve formé sirupti, méla

by byt hygiena dutiny Ustni zv1asté peélivé.42

0 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 66-68.
1 Srov. KILIAN, J., Prevence ve stomatologii, s. 58-59.
42 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském veku, S. 33.
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1.8 Pravidelné preventivni prohlidky

Pravidelné¢ preventivni zubni prohlidky by mély probihat v pilrocnich
intervalech. U déti s vysokym rizikem vzniku zubniho kazu by mél byt interval
prohlidek jesté krat$i, tzn. 3 - 4 navstévy v roce. Preventivni prohlidky slouzi
k informovani rodice ditéte o vSech aspektech prevence zubniho kazu a také k casnému
zachytu zubniho kazu ¢i jinych chorob orofacidlni soustavy. Dilezité jsou
I Z psychologického hlediska, protoze dit€ Si zvyka na zubniho lékafe, prostiedi
ordinace a na vySetfovani dutiny ustni.* Rodige piedstavuji pro dité tu nejvhodng;jsi
socialni oporu. Kolektivni zpuisob prohlidek, ktery byl obvykly v minulosti, zcela
zbavoval rodic¢e informaci o vykonech provadénych u ditéte a 0 moznostech napravy
stavu.*

Od 31. 1. 2005 byl zaveden Zubni prikaz ditéte, ktery spole¢né se Zdravotnim
a ockovacim prikkazem ditéte a mladistvého dostava matka pro své dité¢ pfi odchodu
z porodnice. Zubni prukaz slouzi k zapisu pifehledné informace o pravidelnych

_— . s “r . -~ Ly 4
preventivnich zubnich prohlidkach a ptipadném poskytovani fluoridové prevence. >

43 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véeku, s. 66-68.
* Srov. MAZANEK, J., Stomatologie-minimum pro praxi, s. 67.
5 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském veku, S. 66-68.
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2 PRAKTICKA CAST

2.1 Cile prace

K tématu této zaveéreéné prace byly stanoveny tyto cile:

Cil 1: Zjistit kazivost u déti do 6 let veéku.

Cil 2: Zmapovat miru povédomosti rodicti 0 péci o détsky chrup.

Cil 3: Zjistit, zda jsou rodi¢e informovani o pti¢inach vzniku zubniho kazu.

Cil 4: Zmapovat, zda rodice s détmi do 6 let v€ku vyuzivaji preventivni

stomatologické prohlidky 2x ro¢né¢.

2.2 Metodika vyzkumného Setreni

K ziskani potiebnych dat byla pouZita metoda anonymniho dotaznikového
Setfeni. Dotaznik je nejcastéji pouzivan pro sbér informaci a umoZiuje ziskat potfebné
informace od velkého poctu respondentil za pomérné kratky cas.

Dotaznik, ktery byl sestaven na zakladé predem stanovenych cild, obsahuje
celkem 19 struéné formulovanych otazek (viz pfil. 4, s. 60). Vyplnéni dotazniku bylo
anonymni a dobrovolné.

V dotazniku se prvnim cilem, ktery byl zaméten na zjisténi kazivosti zubli u déti,
zabyvala poloZzka ¢islo 12. Druhym cilem bylo zmapovat miru povédomosti rodict
0 péci o détsky chrup, tomuto cili se vénovaly polozky ¢islo 2 — 7. Tteti cil byl
zaméfen na miru informovanosti o pri¢inach vzniku zubniho kazu, tomuto cili se
vénovaly polozky &islo 8 a polozky &islo 13 — 16. Ctvrtému cili se vénovaly polozky
¢islo 9 — 11 a mél za ukol zmapovat miru vyuzivani preventivnich stomatologickych

prohlidek. Posledni polozky ¢islo 17 — 19 se vénovaly obecné¢ informativnim tdajam.
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2.2.1 Charakteristika zkoumaného vzorku

Vyzkumnym souborem byli rodice déti, dévcat i chlapct, ve v€ku od dvou do
Sesti let. Dotazniky byly rozdany ve dvou matetfskych $kolach v Olomouci. Byly to
tyto matetské Skoly: Mateiska Skola Rooseveltova 101, 779 00 Olomouc a Mateiska
Skola Luzicka 7, 779 00 Olomouc (viz piil. 5, s. 66). Respondenti byli vybrani

nahodné.

2.2.2 Organizace vyzkumného Setfeni

Samotnému vyzkumnému Setfeni piredchazelo sestaveni dotazniku. Po sestaveni
dotazniku byla provedena pilotni studie, kterd byla ptfedlozena 6 respondentiim,
rodi¢lm déti v predskolnim veku, k vyplnéni a zhodnoceni srozumitelnosti otazek.

Studie ukazala, ze respondenti otdzkam porozuméli a dotaznik nebylo potieba
déle upravovat. Nasledn¢ byl zahajen vyzkum.

Vyzkumné Setteni probihalo jiz ve zminénych matefskych Skolach od 1.2.2011
do 28.2.2011. Celkem bylo rozdano 100 dotaznikd, z tohoto mnozstvi se vratilo

71 vyplnénych dotaznikd, coz je 71 % névratnost.

2.2.3 Zpracovani ziskanych dat

Data ziskana z dotazniku byla na zakladé vyhodnoceni zpracovana elektronicky.
Statistickd metoda byla zvolena metoda absolutni a relativni Cetnosti, kterd je
znazornéna v tabulce u kazdé polozky. Udaje majici posloupnost byly doplnény
o kumulativni procenta. Pro lepsi ptehled jsou vysledky vyobrazeny i prostfednictvim
vysecovych a pruhovych graf. Pro zpracovani dat, tabulek a graf byl pouzit program
Microsoft Excel 2007.
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2.3 Interpretace dat

Polozka ¢. 1: Kolik let je Vasemu ditéti?

Tab. 1 - Vek ditete

Cetnost Procenta
3 - 4 roky 24 33,8
5-6 let 47 66,2
Celkem 71 100,0

1. Kolik let je Vasemu diteti?

B3-4roky

B5-6let

Graf 1 - Vek ditete

Komentar
Z celkového poctu 71 rodici (100 %) odpovédélo 47 (66,2 %), ze ma dité ve
véku 5 az 6 let a 24 (33,8 %) ma dité ve véku 3 az 4 roky.
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Tab. 2 - Prvni &isténi zubii

. Kumulativ ni

Cetnost | Procenta procenta
prvniho zoubku 24| 338 338
kolem 1 roku 36 50,7 84,5
kolem 2 roku 9 12,7 97,2
jind moznost 2 2,8 100,0
Celkem 71 100,0

2. Kdy jste poprvé zacal’a Vasemu ditéti €istit zuby?

3%

H po proiezani
prvniho zoubku
B kolem 1 roku

O kolem 2 roku

Ojinid moZnost

Graf 2 - Prvni cisténi zubu

Komentar

Z celkového poctu 71 rodict (100 %) odpovédélo 36 (50,7 %), ze zacali détem
Cistit zuby kolem prvniho roku, 24 (33,8 %) po profezani prvniho zoubku
a 9 (12,7 %) kolem druhého roku véku. Jinou moznost uvedli 2 rodice (2,8 %)

s odpovedi, Ze jesté pred prvnim zoubkem.
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Polozka ¢. 3: Jak Casto si VaSe dité Cisti zuby?

Tab. 3 - Frekvence disteni zubri

Cetnost Procenta
po kazdém jidle 11 15,5
2x denné — rano a v eCer 49 69,0
1x denné rano 1 14
1x denné vecer 7 9,9
jind moznost 3 4,2
Celkem 71 100,0

3. Jak ¢asto si Vase dité cisti zuby?
2x denné — rino a vecer 49
po kazdém jidle 11
1x denné vecer 7
jini moZnost 3

1x denné riano 1

0 10 20 30 40 50 60

Graf 2 - Prvni cisteni zubii
Komentar
Z celkového poctu 71 rodict (100 %) odpovédélo, 49 (69 %), Ze si jejich déti
Cisti zuby dvakrat denné, 11 (15,5 %) po kazdém jidle, 7 (9,9 %) jedenkrat denné
vecer, 1 (1,4 %) jedenkrat denné rano. Jinou moznost uvedli 3 rodi¢e (4,2 %)

s odpovédi, ze si déti Cisti zuby trikrat denné.
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Polozka ¢. 4: Jaké pomiicky pouziva Vase dité pri ¢isténi zubi?

Tab. 4 - Pomuicky k cisteni zubu

Cetnost Procenta
bézmy détsky kartacek 65 41,1
elektricky détsky kartacek 13 8,2
mezizubni kartacek, zubni nit 4 2,5
détskou zubni pastu s obsahem fluoru 57 36,1
deétskou ustni v odu 18 11,4
fluoridovy gel 1 ,6
jina moznost 0 ,0
Celkem 158 100,0

4. Jaké pomicky pouziva Vase dité pi1 éisténi zuba?
béiny détsky kartacek
détskou zubni pastu..
détskou tistni vodu
elektricky détsky kartadek
mezizubni kartaéek, zubni nit

fluoridovy gel

jind moZnost

0 10 20 30 40 50 60 70

Graf 4 - Pomuicky k cisténi zubii

Komentar

V této otazce bylo moZno zaznamenat vice moZnosti. Ze 158 (100 %) odpovédi
bylo 65 krat (41,1 %) udavéano, Ze dit¢ pouzivd bézny détsky kartacek, 57 krat
(36,1 %) détskou zubni pastu, 18 krat (11,4 %) détskou ustni vodu, 13 krat (8,2 %)
elektricky zubni kartacek, 4 krat (2,5 %) mezizubni kartacek ¢i zubni nit a 1 krat
(0,6 %) fluoridovy gel.
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Polozka ¢. 5: Kontrolujete Vase dité pri ¢iSténi zuba?

Tab. 5 - Zpiisob kontroly pri cisteni zubu

Cetnost | Procenta
d|’tet| Cistim zuby rad§ji 9 127
sam/sama
kontroluji ho a pomaham
bshem Gisténi 43 60,6
kontroluji, zda ma Cisté zuby
po vy cisténi 19 26,8
Celkem 71 100,0

5. Kontrolujete Vase dité pii ¢iSténi zuba?

@ ditéti ¢istim zuby
radéji sim/sama

B kontroluji ho a
pomihim béhem
cisténi

O kontroluji, zda ma
fisté zuby po
vyCisténi

Graf 5 - Zpiisob kontroly pri ¢isténi zubii

Komentar
Z celkového poctu 71 rodici (100 %) odpovédelo 43 (60,6 %), ze dite kontroluje
a pomaha béhem Ccisténi, 19 (26,8 %) kontroluje dité, zda ma zuby ¢isté po vycisténi

a 9 rodict (12,7 %) détem Cisti zuby sami.

32



Polozka ¢. 6: Jaky ma Vase dité pristup k ¢iSténi zuba?

Tab. 6 - Pristup ditéte K cisteni zubu

Cetnost Procenta
bavi ho to 19 26,8
CiSténi je pro néj béZnou
zalezitosti 47 66,2
Cisti si zuby z donuceni 5 7,0
Celkem 71 100,0

6. Jaky ma Vase dité pFistup k ¢isténi zubu?

7%

Ebaviho to
B ¢isténi je pro négj
béinou zalezitosti

O ¢isti si zuby z
donuceni

Graf 6 - Pristup ditéte K cisténi zubii

Komentar
Z celkového poctu 71 rodicu (100 %) odpoveédélo 47 (66,2 %), ze Cisténi zubu je
pro dit¢ béznou zalezitosti, 19 (26,8 %), ze to dit¢ bavi a 5 rodica (7 %) udava, ze si

dité Cisti zuby z donuceni.
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Polozka ¢. 7: Z jakych zdroju jste ziskal/a informace o péci o détsky chrup?

Tab. 7 - Informovanost o ustni hygiené

Cetnost Procenta
od zubniho lékafe 60 50,8
od svych rodi¢u 15 12,7
od zndmych 5 4,2
Z internetu 14 11,9
z knih, ¢asopis(, letakd 23 19,5
jind mozZnost 1 8
Celkem 118 100,0
7. Z jakych zdroju jste ziskal/a informace o péci
o détsky chrup?
od zubniho lékarie 60
z knih, ¢asopisi, letaka 23
od svych rodic¢a 15
z internetu 14
od znamych 5
jind moZnost || 1
0 20 40 60 80

Graf 7 - Informovanost o ustni hygiené

Komentar

V této otazce bylo moZno zaznamenat vice moZnosti. Ze 118 (100 %) odpovédi
bylo 60 krat (50,8 %) udéavano, Ze informace ziskdvaji od zubniho lékate, 23 krat
(19,5 %) z knih, casopisu a letakt, 15 krat (12,7 %) od svych rodica, 14 krat (11,9 %)
z internetu a 5 krat (4,2 %) od znamych. Jind moznost byla oznacena 1 krat (0,8 %)

s odpovédi, ze informace Cerpa z vlastnich zkuSenosti.
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Polozka ¢. 8: Domnivate se, Ze mate dostatek informaci o prevenci zubniho

kazu u VaSeho ditéte?

Tab. 8 - Dostatecnost informact o prevenci zubniho kazu

Cetnost Procenta
ano 56 78,9
ne 2 2,8
nejsem si uplné jisty/a 13 18,3
Celkem 71 100,0

8. Domnivite se, Zze maite dostatek informaci o prevenci
zubniho kazu u Vaseho ditéte?

Hano
3%
Ene

O mnejsem si
uplné jisty/a

Graf 8 - Dostatecnost informaci o prevenci zubniho kazu

Komentar
Z celkového poctu 71 rodict (100 %) odpovédélo 56 (78,9 %), ze ma dostatek
informaci o prevenci zubniho kazu, 13 (18,3 %) si neni Upné jisto mirou informaci

a 2 rodice (2,8 %) maji nedostatek informaci.
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Polozka ¢ 9: Kdy jste poprvé navstivil/a s VasSim ditétem zubniho lékare?

Tab. 9 - Vek ditete pri prvni navstéve zubniho lékare

Procenta z | Kumulativni
Cetnost | Procenta | platnych procenta
Platna kolem 6 mésice 10 14,1 14,3 14,3
kolem 1 roku 39 54,9 55,7 70,0
mezi 2. — 3. rokem 18 25,4 25,7 95,7
mezi 4. — 5. rokem 3 4,2 4,3 100,0
Celkem 70 98,6 100,0
Vynechana System 1 1,4
Celkem 71 100,0
9. Kdy jste poprvé navstivil/a s Vasim ditétem zubniho
lékare?
49
H kolem 6 mésice
B kolem 1 roku
O mezi 2. — 3. rokem
O mezi 4. - 5. rokem
Graf 9 - Vek ditéte pri prvni navstéve zubniho lékare
Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotaznikd (100 %) byla tato otdazka 1 krat
(1,4 %) vynechana. Ze 70 rodict (98,6 %) odpovédélo 39 (54,9 %), ze s ditétem

navstivili poprvé zubniho 1ékafe ve véku kolem jednoho roku, 18 (25,4 %) mezi

druhym a tietim rokem, 10 (14,1 %) kolem Sestého mésice a 3 (4,2 %) az mezi Ctvrtym

a patym rokem veku ditéte.
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Polozka €. 10: Pokud navstévujete zubniho lékare, jak ¢asto?

Tab. 10 - Frekvence navstév zubniho lékare

Procenta z | Kumulativni
Cetnost | Procenta | platnych procenta
Platna 2x roéné na
preventiv ni prohlidku 60 84,5 85,7 85,7
1x roéné na
preventiv ni prohlidku 9 12,7 12,9 9.6
pouze pii potizich 1 1,4 1,4 100,0
Celkem 70 98,6 100,0
Vynechand System 1 1,4
Celkem 71 100,0

10. Pokud navitévujete s ditétem zubmiho lékafe, jak ¢asto?

1%

H 2x roné na preventivni
prohlidku

B 1x roéné na preventivni

prohlidku

O pouze pii potizich

Graf 10 - Frekvence navstév zubniho lékare

Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdzka 1 krat
(1,4 %) vynechana. Ze 70 rodic¢u (98,6 %) odpoveédelo 60 (84,5 %), ze s ditétem
navstévuji zubniho 1ékafe dvakrat rocné€ na preventivni prohlidku, 9 (12,7 %) jedenkrat
ro¢né na preventivni prohlidku a 1 rodi¢ (1,4 %) uvedl, Ze navstévuje zubniho 1¢kate

s ditétem pouze pfi potizich.
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Polozka €. 11: Ukazal Vam zubni lékaF VaSeho ditéte, jak spravné Cistit

ditéti zuby?

Tab. 11 - Ukdzka &isténi zubii od zubniho lékare

. Procenta z
Cetnost Procenta platnych
Platna ano 55 77,5 78,6
ne 15 21,1 21,4
Celkem 70 98,6 100,0
Vynechand System 1 1,4
Celkem 71 100,0

11. Ukazal Vim zubni lékat Vaseho ditéte jak spriavné
cistit ditéti zuby?

Hano

Ene

Graf 11 - Ukdzka &isténi zubii od zubniho lékaie

Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdzka 1 krat
(1,4 %) vynechana. Ze 70 rodi¢u (98,6 %) odpovédélo 55 (77,5 %), Ze jim zubni 1ékaf
ukézal zplsob ¢isténi zubi u ditéte a 15 (21,1 %) uvedlo, Ze jim zubni 1ékat zpisob

péce o chrup neukazal.
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Polozka ¢. 12: Kolik zubnich kazi mélo Vase dité za posledni 2 roky?

Tab. 12 - Pocet zubnich kazii u ditéte za dva roky

Procenta z | Kumulativni
Cetnost | Procenta | platnych procenta
Platna Zadny 43 60,6 61,4 61,4
1-2 22 31,0 31,4 92,9
3-5 4 5,6 5,7 98,6
vice nez 6 kazl 1 1,4 1,4 100,0
Celkem 70 98,6 100,0
Vynechand Sy stem 1 1,4
Celkem 71 100,0
12. Kolik zubnich kazi mélo Vade dité za posledni
2 roky?
6% 1%
Bizidny
ml1-2
03-5
Ovice nei 6 kazi
Graf 12 - Pocet zubnich kazii u ditéte za dva roky
Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdzka 1 krat
(1,4 %) vynechana. Ze 70 rodi¢t (98,6 %) odpovédélo 43 (60,6 %), Ze dit€ nemélo za
posledni dva roky zadny kaz, 22 (30 %) uvedlo jeden az dva kazy, 4 (5,6 %) uvedli tii

az pét kazi a vice nez Sest kazi uvedl 1 rodi¢ (1,4 %).
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Polozka ¢. 13: Jaké napoje Vase dité nejcastéji pije?

Tab. 13 - Nejcastéji podavany napoj

Cetnost Procenta
neslazenou vodu 36 24,2
slazenou vodu, mineralku 43 28,9
100% ovocné Stavy 24 16,1
slazeny Caj 38 25,5
hotky &aj 8 5,4
Celkem 149 100,0
13. Jaké nipoje Vase dité nejcastéji pije?
slazenou vodu,
. 43
minerilku
slazeny ¢aj as
neslazenou vodu k1)
100% ovocné it'avy
hoiky éaj
0 20 40 o0

Graf 13 - Nejcastéji podavany ndpoj

Komentar

V této otazce bylo mozno zaznamenat vice moznosti. Ze 149

bylo 43 krat (28,9 %) uvedeno, Ze dité nejCastéji pije slazenou vodu a mineralku,

krat (16,1 %) byly

38 krat (25,5 %) slazeny caj, 36 krat (24,2 %) neslazenou vodu, 24
uvedeny 100 % ovocné §t'avy a hotky ¢aj byl uveden 8 krat (5,4 %).
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Polozka ¢. 14: Podavate Vasemu ditéti slazené napoje v prubéhu noci

(slazeny caj, Stavu, apod.)?

Tab. 14 - Poddvani slazeného ndpoje v noci

Cetnost Procenta Procenta z platnych
Platna ano 5 7,0 7,1
ne 55 77,5 78,6
vyjime¢né 10 14,1 14,3
Celkem 70 98,6 100,0
Vlynechand Sy stem 1 14
Celkem 71 100,0

14. Podavate Vademu ditéti slazené nipoje v prabéhu noci
(slazeny €aj, 8t'avu, apod.)?
7%

Hano
Ene

Ovyjimecné

Graf 14 - Podavani slazeného ndpoje v noci

Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdzka 1 krat
(1,4 %) vynechana. Ze 70 rodica (98,6 %) odpovédélo 55 (77,5 %), ze nepodavaji
ditéti slazené napoje v pritbéhu noci, 10 (14,1 %) podéava, ale pouze vyjimecn¢. Bézné

podava slazené napoje v pribéhu noci 5 rodict (7 %).
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Polozka €. 15: Davate VaSemu ditéti sladkosti?

Tab. 15 - Podavani sladkosti

. Procenta z
Cetnost | Procenta | platnych
Platna obCas 46 64,8 66,7
ano, kazdy den 23 32,4 33,3
Celkem 69 97,2 100,0
Vynechana System 2 2,8
Celkem 71 100,0

15. Davate Vasemu ditéti sladkosti?

Hobéas

B ano. kazdy den

Graf 15 - Podavani sladkosti

Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdzka 2 krat
(2,8 %) vynechana. Ze 69 rodic¢t (97,2 %) odpovédélo 46 (64,8 %), ze ditéti podavaji
sladkosti obcas a kazdy den podava ditéti sladkosti 23 rodict (32,4 %).
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Polozka €. 16: Vyjadrete prosim stru¢né, co si myslite, Ze je hlavni pri¢inou

vzniku zubniho kazu u déti?

Tab. 16 - Interpretace hlavni priciny zubniho kazu u déti

Cetnost Procenta
nedostateCna hygiena dutiny ustni 12 23,5
nadmérny pfijem sladkosti a slazenych
nanoil ypr y 21 41,2
geneticka dispozice 11 21,6
jiné priciny 7 13,7
Celkem 51 100,0

16. Vyjadfete prosim struéné, co si myslite, ze je hlavni
pii¢inou vzniku zubniho kazu u déti?

nadmérny prijem
sladkosti a slazenvch
napoji

nedostateénd hygiena
dutiny ustni

geneticka dispozice

jiné priiny

10 20 30

Graf 16 - Interpretace hlavni priciny zubniho kazu u deti

Komentar

V této oteviené otazce bylo uvedeno 51 odpovédi (100 %), za hlavni pfi¢inu
vzniku zubniho kazu bylo uvedeno 21 krat (41,2 %) nadmérny piijem sladkosti
a slazenych ndpojt, 12 krat (23,5 %) nedostatecnd hygiena dutiny ustni a 11 krat
(21,6 %) vlivem genetické dispozice. Jina piic¢ina byla uvedena 7 krat (13,7 %), kde
rodi¢e udavali zanedbani preventivnich prohlidek a Casté uzivani antibiotik a jinych

1ékt.



Polozka ¢. 17: VaSe pohlavi:

Tab. 17 - Pohlavi

Procenta z
Cetnost | Procenta platnych
Platna muz 8 11,3 11,6
zena 61 85,9 88,4
Celkem 69 97,2 100,0
Vynechand Sy stem 2 2,8
Celkem 71 100,0
17. Pohlavi
B mu#
B iena

Graf 17 - Pohlavi

Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotaznikli (100 %) byla tato otdzka 2 krat
(2,8 %) vynechana. Ze 69 rodi¢t (97,2 %) bylo 61 zen (85,9 %) a 8 muzt (11,3 %).
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Polozka ¢. 18: Vas vék:

Tab. 18 - Véek
. Procenta z | Kumulativni
Cetnost | Procenta | platnych procenta
Platna 18 — 30 let 13 18,3 18,8 18,8
31 -45 let 55 77,5 79,7 98,6
46 — 55 let 1 14 1,4 100,0
Celkem 69 97,2 100,0
Vynechand Sy stem 2 2,8
Celkem 71 100,0
18. Veék

1%

E18 - 30 let
W3] -45let

D46 — 55 let

Graf 18 - Vek

Komentar

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdzka 2 krat
(2,8 %) vynechana. Ze 69 rodi¢t (97,2 %) bylo 55 (77,5 %) ve v€ku 31 — 45 let,
13 (18,3 %) ve veéku 18 — 30 let a 1 rodi¢ (1,4 %) ve véku 46 — 55 let.
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Polozka ¢. 19: Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tab. 19 - Dosazené vzdélani

Procenta z | Kumulativni
Cetnost | Procenta | platnych procenta
Platna zakladni 1 1,4 1,4 1,4
vyucen/a 11 15,5 15,9 17,4
vy ucern/a s maturitou 2 2,8 2,9 20,3
stfedoSkolské 29 40,8 42,0 62,3
vy §§i odborné 9 12,7 13,0 75,4
vy sokoskolské 17 23,9 24,6 100,0
Celkem 69 97,2 100,0
Vynechana System 2 2,8
Celkem 71 100,0
19. Jaké je Vage nejvvisi dosazené vzdélini?
vvsokoskolské
vvséi odborné
stiredoskolské 42%
vyvuden/a s maturiton
vyvuden/a
zakladmni
0 0.2 0.4 0.6

Komentar

Graf 19 - Dosazené vzdélani

Z celkového poctu 71 vyplnénych dotazniki (100 %) byla tato otdazka 2 krat
(2,8 %) vynechana. Ze 69 rodica (97,2 %) bylo 29 (40,8 %) se stfedoskolskym

vzdélanim, 17 (23,9 %) s vysokoskolskym vzdélanim, 11 (15,5 %) vyucenych,

9 (12,7 %) svyssim odbornym vzdélanim, 2 (2,8 %) vyucéeni s maturitou a se

zakladnim vzdélanim 1 rodi¢ (1,4 %).
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DISKUSE

Bakalai'ska prace je vénovana prevenci zubniho kazu u déti ve véku do Sesti let
z pohledu povédomosti rodi¢i zaméfenych na uroven znalosti rodi¢i 0 prevenci
vzniku zubniho kazu. K ziskani informaci a odbornych reserS$i byla pouzita tato
klicova slova: zubni kaz, rizikové faktory, prevence, ustni hygiena, stomatologické
prohlidky. Bylo vyhleddvano v databazi Bibliographia medica Cechoslovaca,
VKOL — HLAVNI KATALOG, Theses, PubMed a vyhledavani na internetovych
strankach (napt. google.cz, seznam.cz, atd.).

Z nalezenych zdroja, vénujicich se této problematice, je bakalaiska prace
Zdenky Gazdové (2010), Prevence a kazivost zubll u déti do 8 let a bakalaiska prace
Katefiny Zelenkové (2008), Primarni prevence v pééi o chrup.

Kfivakova (2007) zabyvajici se vyzkumnym Setfenim kazivosti zubti u déti ve
véku od 4 do 8 let uvadi vyzkum z matetskych a zakladnich $kol v Brné, kdy bylo
vySetfeno 595 déti na pfitomnost zubniho kazu.*

Prvotni informaci mého vyzkumu byl vek ditéte. Bylo zjisténo, Ze z vice nez
poloviny (66,2 %) se jednalo o déti ve véku péti az Sesti let a zbylé procento byly déti
ve véku tii az Ctyt let. Z vyzkumu Kiivakové (2007) vyplyva, ze vychodiskem vyskytu
castého zubniho kazu je preventivni plisobeni na rodice, zejména matky jiZ v dobé
t€hotenstvi a déti v matefskych Skolach, protoze vychovné plisobeni na zékladnich
Skolach prichazi bohuzel velmi pozds.*’

Dalsim sledovanym obdobim bylo prvni ¢isténi zubu u ditéte. Ukazalo se, ze
polovina rodi¢t (50,7 %) zacala détem C¢istit zuby od jednoho roku a pouze
33,8 % rodi¢l po profezani prvniho zoubku. Varujici bylo 12,7 % rodict, kteti
s CiSténim zubl zacCali aZ kolem druhého roku. V odborné literatuie se uvadi, Ze
s CiSténim zubl je potfeba zacit co nejdiive po profezani prvnich docasnych zubf,

tzn. asi v 6 — 8 mésicich veéku.*®

% Srov. KRIVAKOVA, M., Kazivost zubii brnénskych déti, Zdravotnické noviny — Sestra, 2007,
<http://www.zdn.cz/clanek/sestra/kazivost-zubu-brnenskych-deti>
47 Srov. tamtéz

8 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském veku, S. 32, 63-65.
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Vysledky zjistované frekvence ¢isténi zubt u déti byly velmi pozitivni. VétSina
déti, presnéji 88,7 %, si Cisti zuby minimaln€ dvakrat denné. Shodné vystupy uvadi ve
svém vyzkumném Setfeni i Gazdova (2010), udavajici 79,8 % déti, které si Cisti zuby
dvakrat denng&.*® Mezi nejéast&ji pouzivané pomiicky byly zatazeny b&zné détské zubni
kartacky, v mensi mifte elektrické zubni kartacky a v minimalnim rozsahu tstni voda ¢i
mezizubni kartacek.

Setieni dale ukézalo, Ze 73,3 % rodi¢i détem pomaha pfi Gisténi zubt nebo jim
Cisti zuby sami a zbyvajici procento rodict kontroluje déti po vycisténi zubl. Déti
vnimaji ¢isténi zubil jako béZnou zalezitost a jejich pfistup je pozitivni. Tyto vysledky
jsou velice uspokojivé a koresponduji i s vysledkem dotaznikového Setieni Zelenkové
(2008), ktera uvadi 80,5 % rodica, kteti kontroluji dité béhem c¢isténi a piipadné jim
zuby do¢istuji.>®

Dalsi polozka monitorovala zdroje informaci o péci o détsky chrup, kdy pouze
50,8 % rodicu uvedlo, ze ziskali informace od zubniho 1ékafe, ale i pies tento vysledek
78,9 % rodict povazuje svou informovanost o prevenci zubniho kazu za dostacujici.
Tyto vystupy nekoresponduji s vysledkem zjisténi, zda zubni Iékar ukéazal rodictim, jak
spravné ditéti Cistit zuby. V 78,6 % bylo rodi¢i udavano, ze zubni Iékai demonstroval
spravné ¢isténi zubl u ditéte. Vysledky Zelenkové (2008) jsou také rozdilné. Jen
33,3 % rodic¢u ziskava informace od zubniho lékatfe a ptitom 84,5 % rodi¢i udavalo
spokojenost s informacemi o prevenci zubniho kazu od zubniho 1ékaie.>*

Nasledujici vysledky informuji o vyuZivani preventivnich prohlidek u zubniho
lékate. Vystupy uvadi, ze 70 % rodici navstivi zubniho 1ékate s ditétem do jednoho
roku véku, coz koresponduje s odbornou literaturou, ktera udava, Ze nic nebrani matce
brat dit¢ do zubni ordinace co nejdiive po narozeni z divodu seznameni se
s prostiedim zubni ordinace, kdy si dité zvyka na zubniho 1ékafe a vySetfovani dutiny
Gistni.> Setieni také ukazalo, ze frekvence navstév zubniho 1ékaie je v 85,7 % dvakrat

rocn€ na preventivni stomatologické prohlidky. Stejnych vysledkii dosahla v Setfeni

49 Srov. GAZDOVA, Z., Prevence a kazivost zubii u déti do 8 let, s. 61.
%0 Srov. ZELENKOVA, K., Primdrni prevence v péci o chrup, s. 40.
51 Srov. tamtéz, s. 44-45.

52 Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském veku, S. 66-68.
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I Gazdova (2010), uvadi 78,2 % déti navstévujicich preventivni zubni prohlidky
dvakrat ro¢ng.>

Dvanacta polozka zaznamenavala vyskyt zubniho kazu u déti za posledni dva
roky. Z dotazniku vyplynulo, Ze pouze 61,4 % déti nemélo zadny kaz a 38,5 % déti
mélo jeden az Sest kazli. Podobné vysledky vyzkumu prezentuje Kiivakova (2007),
kdy v jejim vyzkumném souboru bylo 67,6 % déti bez zubniho kazu a vice nez
polovina déti méla oSetfeny ¢i neoSetfeny zubni kaz. Ukazalo se tedy, ze ve
zkoumaném souboru z Brna je velka kazivost zubi.>

Vyzkum sledoval i vyzivové faktory, predev§im konzumaci sladkosti a sladkych
napoji u déti. Bylo zjisténo, ze v 70,5 % déti nejcastéji piji slazené napoje (mineralku,
ovocné §t'avy, slazeny ¢aj) a 100 % rodic¢a podava détem sladkosti. Z vysledku Setfeni
vyplyva, ze déti maji vysoky pfijem cukrid, ktery ma vyrazny vliv na vznik zubniho
kazu. V odborné literatufe je jednim z velmi vyznamnych negativnich prostfedki ke
vzniku zubniho kazu pravé podavani cukrem slazenych napoji a sladkosti.>

Vystupy o subjektivnim pohledu rodi¢t na hlavni pfi¢inu vzniku zubniho kazu
u déti ukazuji, ze 41,2 % rodicl povazuje za hlavni pfi¢inu nadmérny ptijem sladkosti
a slazenych napojt, 23,5 % nedostate¢nou hygienu dutiny ustni, 21,6 % genetickou
dispozici a zbylé procento rodi¢t uvedlo zanedbani preventivnich prohlidek a casté
uzivani antibiotik ¢i jinych 1ékd. Vystupy pomérné presné koresponduji s informacemi,
které o pficinach uvadi veSkera odborna literatura.

Zpolozek obecné informativniho charakteru bylo zjiStovano pohlavi, ve&k
a nejvyssi dosazené vzdélani respondentd. Bylo zjisténo, ze odpovidalo 88 % Zen
a 12 % muzi. Nejcastéjsi vékové rozmezi respondentt bylo od 31 do 45 let, tyto
ziskané hodnoty viceméné odpovidaji trendu veékového rozmezi rodi¢l déti
Vv pfedSkolnim veéku v dnes$ni dob€. Nejvétsi procento dotazovanych ma stiedoskolské
a vysokoskolské vzdelani, spolecné tvoftili 67 % vSech respondentt. Z toho vyplyva, Ze

s rostouci vzdé€lanosti, by se méla péce o détsky chrup zlepSovat.

53 Srov. GAZDOVA, Z., Prevence a kazivost zubti u déti do 8 let, s. 66.

% Srov. KRIVAKOVA, M., Kazivost zubti brnénskych déti, Zdravotnické noviny — Sestra, 2007,
<http://www.zdn.cz/clanek/sestra/kazivost-zubu-brnenskych-deti>

% Srov. MERGLOVA, V., IVANCAKOVA, R., Zubni kaz a jeho prevence v casném détském véku, s. 31-32, 65-66.
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ZAVER

Zameérem této bakalatské prace bylo predlozit informace o problematice zubniho
kazu u déti ve véku do Sesti let a zjistit, zda rodi¢e maji povédomost o prevenci
zubniho kazu u déti.

Teoreticka ¢ast byla zamétena na dolozena fakta o zubnim kazu, ktera uvadi
odborna literatura. Byla zde rozebrana obecna charakteristika a fyziologie zubnich
tkani, pri¢iny a rizikové faktory vzniku zubniho kazu. Vyznamnou cCasti prace je
prevence vzniku zubniho kazu u déti z pohledu nejnovéjSich poznatkli, zaméfena
predevsim na hygienu dutiny ustni, vyzivové faktory, vyznam fluoridii a pravidelnych
preventivnich prohlidek u zubniho Iékaie.

Prakticka cast byla zaméfena na ovétfeni stanovenych cild, predevSim zjisténi
urovné znalosti rodicl o prevenci zubniho kazu u déti.

Prvnim cilem bylo zjistit kazivost zubli u déti ve veéku do Sesti let. Z vystupt
préace bylo zjisténo, Ze pouze 62 % déti nemélo za posledni dva roky Z&4dny zubni kaz
a 38 % déti mélo minimalné jeden az dva kazy v poslednich dvou letech. Z toho
vyplyva, ze je zapotiebi neustdle vést rodi¢e k odpovédnému pftistupu k prevenci
vzniku zubniho kazu u svych déti.

Druhym cilem bylo zmapovat miru povédomosti rodic¢ti o péci o détsky chrup.
Tomuto cili se vénoval okruh otazek ohledné doby zacatku cisténi zubt, frekvence
a zpusobu kontroly ¢isténi zubt a piistupu déti k Gstni hygiené. Vysledky ukazaly, ze
vetSina deti, presnéji 89 %, si Cisti zuby minimalné dvakrat denné€. VSichni rodice
uvedli, ze détem pomahaji s ¢iSténim nebo je kontroluji pii ¢i po Cisténi zubl a déti
maji pozitivni pfistup k ustni hygiené. Tyto vysledky jsou velmi pfiznivé, protoze
spravna a disledna hygiena dutiny ustni ma vyznamnou roli v boji proti zubnimu kazu.
ZlepSeni by se dalo pozadovat v obdobi zacatku péce o docasné zuby ditéte, kdy pouze
34 % rodici zacalo Cistit chrup po protfezani prvniho zoubku. Zde je vhodné upozornit
rodice na dillezitost takto casné péce o détsky chrup.

Tretim cilem bylo zjistit, zda jsou rodice informovani o pfi¢inach vzniku
zubniho kazu. K tomuto cili byly zafazeny otazky na vyzivové faktory, predev§im
konzumaci sladkosti a slazenych napoji. Dale otazky na subjektivni pocit rodict, zda

maji dostatek informaci ohledné prevence zubniho kazu a co povazuji za hlavni pti¢inu
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vzniku zubniho kazu. Z vystupi vyplynulo, Ze rodi¢e povazuji své informace
o prevenci za dostatecné a za hlavni pfi¢inu byla udavéna, v 41 %, nadmérna
konzumace sladkosti a slazenych napoji. Tyto vystupy jsou velmi piekvapujici ve
srovnani S vysledkem odpovédi na otdzku o podavani sladkosti a slazenych népoji
détem, kdy bylo uvedeno, ze 70 % déti pije slazené napoje a 100 % rodici podava
détem sladkosti.

Ctvrtym cilem bylo zmapovat, zda vyuZzivaji rodi¢e s détmi preventivni
stomatologické prohlidky dvakrat ro¢né. Timto cilem se zabyvaly otazky ohledné véku
ditéte pfi prvni navstévé u zubniho lékafe a frekvenci néavstév zubniho Iékare.
Z vystupu vyplynulo, ze 70 % déti navstivila poprvé zubniho lékafe do jednoho roku
véku a 86 % déti navstévuje zubniho lékare dvakrat ro¢né, coz je velmi uspokojivé.
Dalsi pfiznivou informaci bylo tvrzeni, ze v 79 % bylo rodi¢im demonstrovano
zubnim lékafem spravné Cisténi chrupu ditéte.

Na zékladé poznatkli dotaznikového Setieni bylo prekvapujici, Ze pfevdzna Cast
rodi¢li povazuje své informace ohledné prevence za dostate¢né, vénuji velkou
pozornost péci o chrup ditéte a nezanedbavaji ani preventivni prohlidky, ale paradoxné
bylo zjisténo vysoké procento déti se zubnim kazem v poslednich dvou letech.

Z vyzkumného Setfeni vyplynula potieba pokracovat v osvété zasadnich kroki

preventivniho opatieni v boji proti zubnimu kazu u déti.
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Pril. 4 - Dotaznik
DOTAZNIK

Vazeni rodice,

jmenuji se Jana Ambrozovd, jsem studentkou 3. rocniku Fakulty
zdravotnickych véd UP v Olomouci a pracuji na bakalaiské praci na téma:
Problematika zubniho kazu a jeho prevence u déti ve véku do 6 let z pohledu

povédomosti rodicu.

Obracim se na Vas s prosbou o spolupraci vyplnénim tohoto dotazniku, jehoz
vystupy se stanou soucasti mé bakalarské prace. Dotaznik je anonymni
a s informacemi ziskanymi a zpracovanymi bude nakldddno dle platnych etickych
a zékonnych norem. Dotaznik obsahuje 19 otdzek a pfi jeho vypliiovani uved'te pouze
jednu Vami vybranou odpovéd’ (pokud neni u otdzky uvedeno jinak), kterou prosim

zakrouzkujte.

Dé&kuji za Vas Cas a ochotu pii vypliiovani dotazniku.

1) Kolik let je Vasemu ditéti?
A) 2 roky

B) 3 -4 roky

C)5-6 let

D) JInd MOZNOSt: ....ouvveiiiiiiii

2) Kdy jste poprvé zacal/a Vasemu ditéti Cistit zuby?
A) po profezani prvniho zoubku
B) kolem 1 roku

C) kolem 2 roku
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Piil. 4 — pokracovani

3) Jak ¢asto si Vase dité Cisti zuby?
A) po kazdém jidle

B) 2x denné — rano a vecer

C) 1x denné rano

D) 1x denné vecer

E) necisti si je kazdy den

F) jind moznost: ...........cooiiiiiiiii

4) Jaké pomucky pouZiva VaSe dité pfi¢iSténi zubG? (muZete oznalit vice
moznosti)

A) bézny détsky kartacek

B) elektricky détsky kartacek

C) mezizubni kartacek, zubni nit

D) détskou zubni pastu s obsahem fluoru

E) détskou ustni vodu

F) fluoridovy gel

G) JINA MOZNOSE: ..o,

5) Kontrolujete Vase dité pii ¢iSténi zubu?
A) ditéti Cistim zuby rad¢ji sam/sama

B) kontroluji ho a pomaham béhem ¢isténi
C) kontroluji, zda ma Cisté zuby po vycisténi
D) nekontroluji

E) jind mozZnost: ..........ooiiiiiiiiiiiiii
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P¥il. 4 - pokracovani

6) Jaky ma Vase dité pristup k ¢iSténi zubu?
A) bavi ho to
B) Cisténi je pro né€j béznou zalezitosti

C) cisti si zuby z donuceni

7) Z jakych zdroju jste ziskal/a informace o péci o détsky chrup? (miiZete oznacit

vice moZnosti)

A) od zubniho lékaie

B) od svych rodict

C) od znamych

D) z internetu

E) z knih, ¢asopist, letakt

F)jind moZnost: ...

8) Domnivate se, Ze mate dostatek informaci o prevenci zubniho kazu u Vaseho

ditéte?
A) ano
B) ne

C) nejsem si Uplné jisty/a

9) Kdy jste poprvé navstivil/a s Vasim ditétem zubniho 1ékaie?
A) kolem 6 mésice
B) kolem 1 roku

C) mezi 2. — 3. rokem
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P¥il. 4 - pokracovani

D) mezi 4. — 5. rokem
E) jesté jsme ho nenavstivili

F)jindA moznost: ............coooiiiiiiiiiiiiii,

10) Pokud navstévujete s ditétem zubniho lékai‘e, jak ¢asto?
A) 2x ro¢né na preventivni prohlidku

B) 1x ro¢né na preventivni prohlidku

C) pouze pii potizich

D) jind moZnost: ........o.ooiiiiiiiiiiin,

11) Ukazal Vam zubni lékar VaSeho ditéte jak spravné Cistit ditéti zuby?
A) ano

B) ne

C) odeslal Vas k zubni hygienistce na ukadzku spravné péce o chrup

D) pustil Vam instruktazni video

E) JInA moZnost: ..........ooiiiiiiiiii

12) Kolik zubnich kazii mélo VasSe dité za posledni 2 roky?
A) Zadny

B)1-2

C)3-5

D) vice nez 6 kaz
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Piil. 4 — pokracovani

13) Jaké napoje Vase dité nejcastéji pije? (miiZete oznacdit vice mozZnosti)
A) neslazenou vodu

B) slazenou vodu, mineralku

C) 100% ovocné stavy

D) slazeny caj

E) hotky caj

14) Podavate Vasemu ditéti slazené napoje v prubéhu noci (slazeny ¢aj, Stavu,

apod.)?
A) ano
B) ne

C) vyjimecné

15) Davate VaSemu ditéti sladkosti?
A) ne

B) obcas

C) ano, kazdy den

D) JInd MOZNOSt: ....ovvvviiiiiiii

16) Vyjadrete prosim stru¢né, co si myslite, Ze je hlavni pii¢inou vzniku zubniho

kazu u déti?
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Piil. 4 — pokracovani

17) Vase pohlavi:
A) muz

B) zena

18) Va3 vek:
A) 18 — 30 let
B) 31 — 45 let
C) 46 — 55 let

D) vice jak 55 let

19) Jaké je VasSe nejvyssi dosazZené vzdélani?
A) zékladni

B) vyucen/a

C) vyuéen/a s maturitou

D) stiedoskolské

E) vyssi odborné

F) vysokoskolskeé
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P¥il. 5 — Povoleni vyzkumu

VéZzend pani
Bc. Véra Madejova
MS Rooseveltova 101 a
odlouéené pracovists MS Luzicka 7
779 00 Olomouc
V Olomouci 31.1.2011

Véc: zadost o povoleni sbéru dat k vyzkumu

VéZena pani feditelko,

chtéla bych Vias poZadat o povoleni dotaznikového vyzkumného Setfeni mé zavére&né
bakalafské prace u rodi¢t vasich déti.

Cilem mé prace je zjistit Groveii informovanosti a povédomosti rodi¢d v problematice
zubniho kazu a jeho prevence u déti ve véku do 6 let.
Svou zavére¢nou praci vypracovavam pod vedenim Mgr. Niny Pelouskové, Ph.D. z UO FZV
UP v Olomougci, ktera dohliZi na eticka kritéria prace.
Vyzkumné Setieni bude provadéno formou anonymniho a dobrovolného dotazniku, ktery
pfikladam k Zadosti.

V piipad€ z4jmu Vam rada poskytnu vysledky Setieni.
Prosim o sdéleni Vaseho rozhodnuti.

S pozdravem /
// Jana AmbroZzova ’
studentka 3. roéniku studijniho oboru
VSeobecna sestra, kombin. forma,
FZV UP v Olomouci

N Zsesire }Z/%‘{?%/.f | e gl
........................... R il o LA L - A
MATERSKA SKOLA
4 2 Pf'SPés\ﬁ vd organizace
Datum, podpis, razitko: /"/ ....... 5 T i o Q.E:;ig%\,/éug1
7
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