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UvVOD

Jako téma bakaldiské prace jsem si vybrala prevenci zubniho kazu u déti na druhém
stupni zékladni Skoly. Zubni kaz je v dneSni dobé nejrozsitenéj$i onemocnéni a déti jsou
rizikem jeho vzniku velmi ohrozeny. Zubni kaz je infek¢ni onemocnéni postihujici tvrdé
zubni tkané (Kilian, 1999). Hlavnimi pfi¢inami jeho vzniku je nedostatecna ustni hygiena a
nevhodné stravovani. Na prevenci vzniku tohoto onemocnéni je tieba dbat zvlasté pak po
profezani stalého chrupu, kdy uz vSechen docasny chrup je nahrazen chrupem stalym, ktery
by nam mél slouzit po zbytek zivota (Zouharova, 2012). Je to pravé obdobi dospivani, kdy se
zac¢iname poohliZet po osobach opacného pohlavi a chceme se libit. Nikoho nezaujme divka
nebo chlapec se zkazenymi zuby a nevabnym dechem. K prevenci vzniku zubniho kazu patfti
hygiena dutiny Ustni, pravidelné navstévy u zubniho I¢kate, vhodna strava a piijem tekutin.

Zdravy a zarivé bily chrup je vizitkou toho, jak o sebe pecujeme. Dikladna ustni
hygiena by méla byt soucasti celkové oCisty naseho téla. Ne vzdy tomu tak je. Neodejdeme do
Skoly nebo prace ,aniz bychom se neucesali a neumyli, ale nad vycisténim zubt spousta lidi
mavne rukou. V dnesni dobé¢, kdy je medicina na velmi vysoké trovni, ¢asto spoléhame na to,
ze zubni nebo jakykoliv jiny lékat dokaze to ,co jsme napéchali na svém zdravi navratit do
ptuvodniho stavu, ale i v dob& nejnovéjsich technologii to nejde. Zvlasté u nasSeho chrupu.
Jednou zkazeny a vypadnuty zub nam nenaroste znovu a budeme vynakladat vysoké naklady
na rekonstrukeci chrupu. Je dobré obétovat kazdy den par minut na vycCisténi zubt a tim
ptedejit vzniku onemocnéni, protoZe prevence jakékoliv nemoci je skvélou a levnou investici

do budoucna.



1 CILE PRACE

Hlavni cil prace:

Zjistit informovanost zakt druhého stupné zakladni Skoly o prevenci vzniku zubniho kazu

a jejich piistup k dané problematice.

Diléi cile:

=

Zjistit informovanost zakti o moznostech prevence vzniku zubniho kazu.

2. Zhodnotit pfistup zaka k preventivnim prohlidkam u zubniho 1€kare.

w

Zjistit informovanost zakti 0 moznostech vyuziti sluzeb dentalni hygienistky.

e

Zmapovat znalosti zaki v oblasti péce o chrup a dentalni hygieny.



2 TEORETICKE POZNATKY

V této casti prace jsou shrnuty poznatky o obecné charakteristice chrupu, zubnich
povlacich a jejich vlivu na vznik zubniho kazu. Jsou zde informace o tom, co zubni kaz je

a 0 moznostech prevence jeho vzniku.

2.1 Obecna charakteristika chrupu

Souhrn vSech zubi oznaCujeme jako chrup (dentice). Lidsky chrup je stejné jako
u vetSiny savct heterodontni — obsahuje zuby rizného tvaru a funkce. Zuby (dentes) slouzi
k zachycovani a rozmélhovani potravy na sousta a vyznamné se podileji také na feci
(Kopecky a kol., 2010).

Chrup c¢lovéka ma dvé generace zubii — zuby doCasné a nasledné zuby trvalé. Prvni
zuby se profezavaji primérné okolo Sest¢ho meésice od narozeni a docasny chrup byva
kompletni do 3 let véku ditéte (Zouharova, 2012). Docasny neboli mléény chrup je slozen
220 zubl. Jeden kvadrant mlécného chrupu obsahuje dva fezaky (dentes incisivi), jeden
$picak (dentes canini) a dvé stolicky (dentes molares) (Sedy, 2012).

Trvaly chrup se zacina profezavat mezi 5. a 8. rokem a postupné dochazi ke ztraté
docasnych zubil. Tento proces trva piiblizné do 13 let a oznaCujeme jej jako obdobi
smiSeného chrupu. Staly chrup je sloZzen ze 32 zubt. Oproti chrupu docasnému piibyly zuby
tienové (dentes premolares) a tieti molary — takzvané ,,zuby moudrosti“. V jednom kvadrantu

stalého chrupu jsou tedy dva fezaky, jeden Spi¢ék, dva zuby tfenové a tii stolicky (Zouharova,
2012).

fezaky
Spicdk
premoldry
fezéky (zuby tfenové)
Spitak moldry
(stolicky)
molary
(stolicky) tieti moldr

{zub moudrosti)
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Obrazek 1 — Docasny a staly chrup (Zouharova, 2012)



2.2 Stavba zubu

Zakladni stavba zubu

Kazdy zub ma tfi zéakladni casti: korunku corona dentis), kréek (collum dentis)
a koren (radix dentis) (Sedy, 2012).

Korunka (corona dentis) zaujima nejvetsi ¢ast zubu, vycniva nad dasni a podili se na
rozmélnéni potravy (Grim, 2005).

Zubni kréek (collum dentis) je maly usek tvofici pfechod mezi korunkou a kofenem.
U zdravych zubu ho piekryva dasen (gingiva), ktera je k nému pevné ptirostla a spolu s ni
tvofi tzv. gingivodentalni uzavér — bariéru branici priniku infekce do okoli kofene (Grim,
2005).

Zubni koten (radix dentis) je upevnén do zubniho ltizka alveolarnich vybézkd horni

a dolni Celisti. Nékteré zuby maji jeden koten, jiné vice (Kopecky, 2010).

Tvrdé a mékké zubni tkané

Zub je tvoten z tvrdych a mekkych ¢asti (viz Obrazek 2). Tvrda zubni tkan se sklada ze
skloviny (enamelum), zuboviny (dentinum) a cementu (cementum). Mékkou zubni tkan tvoii
zubni dieii (pulpa dentis) (Sedy, 2012).

Hlavni stavebni soucasti zubu je zubovina (dentinum). Je to Zlutobila hmota podobna
kosti. Dentin urCuje tvar zubu a tvofi jeho nejvétsi ¢ast. Je tvrdsi nez kostni tkan, protoze
obsahuje vice nez 70 % anorganickych latek. Za tvorbu zuboviny jsou odpovédné
odontoblasty, které jsou uspofadany pii obvodu dfeniové dutiny a do zuboviny vysilaji
vybézky (Tomesova vldkna), kolem kterych jsou tvofeny kandlky. Do téchto kanalkl vybihaji
senzitivni nervova vldkna, coz zptisobuje citlivost dentinu (Dostalova, Seydlova, 2008).

Sklovina (enamelum) pokryva korunku. Tvofi ji z 98 % mineralni latky a je tedy
nejtvrdsi tkéni v lidském téle. Barva skloviny je individualni, od namodralé u docasné¢ho
chrupu po bilou nebo nazloutlou u chrupu stalého. Vrstva skloviny je velmi odolna, ale pfi
poskozeni neni schopna regenerace (Kopecky, 2010).

Zubni cement (cementum) pokryva kofen a kréek zubu a slouzi k upevnéni zubu
v Celisti (Dostalova, Seydlova, 2008). Ve vétsing pripadi presahuje cement pres okraj dentinu
(ochrana kr¢ku pted zubnim kazem). V 10 % ptipadt je dentin odkryty a kréek je nachylnym

mistem ke vzniku zubniho kazu (Grim, 2005).
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Obrazek 2 — slozeni zubu (Novotny, Hruska, 2003)
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2.3 Povlaky na zubech

Dutina ustni je z ekologického hlediska ojedinély prostor v lidském téle skladajici se
Z mnozstvi ,,biotopi“ odlisného charakteru (napf. sliny, jazyk a zuby). Mezi zubni povlaky

fadime pelikulu, plak a zubni kdmen (Kilian, 1996).
Pelikula

Pelikula je velmi tenk4 vrstva na tvrdych zubnich tkanich, kterda se vytvari béhem
nékolika vtefin po vycisténi zubu. Sklada se z vrstvy proteind, které pochazeji ze slin. Vrstva
pelikuly se pohybuje od 1 do 10 um a nejvice ji pfibyva hodinu az dvé po ocisténi (Kilian,
1999). Pelikula ma ochrannou funkci proti zubni erozi a funkci fidici pfi remineralizaci
zejména vapniku a fosforu. Je osidlena bakteriemi, coz vede ke vzniku zubniho plaku (Weber,

2012).

Zubni plak

Zubni plak je strukturovany nazloutly zubni povlak, ktery pevné ulpiva na zubech a lze
odstranit pouze mechanicky. Sklada se z velkého mnozZstvi bakterii. Toto sloZeni zavisi na

véku jedince, zpusobu vyzivy a trovni ustni hygieny (Kilian, 1999).



Plak se vytvari bakteridlnim osidlenim pelikuly. Je to neustale se ménici struktura, ktera
se dokaze prizpusobit mechanickym, chemickym a fyzikalnim zménam (Markovska, 1991).
NejnapadnéjSim projevem je zvétSeni objemu plaku, ale dilezitéjsi jsou zmeény slozeni
mikrobialni flory, ekologie a metabolismu plaku. Jeho tvorba ma dvé stadia — prvni stadium
casné¢ formace plaku a druhé vyzravani plaku koncici utvofenim struktury mikrobidlni
populace. V prvnim stadiu dochazi k osidleni pelikuly bakteriemi ze slin a z okoli (plosky
zubt hiif piistupné vy¢isténi). Casné stadium plaku se pohybuje v intervalu od 4 do 48 hodin.
Bunéénym délenim v plaku pfibyvd mikroorganismii v oblastech, kde neni plak naruSovéan
mechanicky ani chemicky a plak piechdzi do druhého stddia. Méni se mikrobidlni slozeni
plaku. Ve vyzralém plaku tvofi vétSinu kariogenni streptokoky (Streptococcus mutans,S.
mitis, S. sanguis), dale laktobacily a anaerobni mikroorganismy. Kdyz vrstva plaku dosahne
kritické hranice, zaCne se Caste¢né odlucovat. Tato skute¢nost vS8ak nezabrani tomu, ze je
pelikula rozruSena enzymy ze zralého plaku a mikroorganismy jsou v piimém kontaktu se
sklovinou zubu. Kontakt plaku a skloviny mize piispét k patogenité plaku (Kilian, 1999).

Vyvoj a zrani plaku ovlivituje komplex faktor. Patii sem pfilnuti bakterii k zubni
plosce, vyziva, populaéni tlak, pH a vné&jsi faktory. Adheze bakterii k plosce zubu je
nepostradatelnd pro zahajeni kolonizace. Zpoc¢atku ma raz reverzibilni, pozdéji nevratny. Pro
vyvoj plaku je nezbytna dostupnost a ptimétenost skladby Zivin. Zdroj vyzivy jsou sacharidy
ze stravy, slinné glykoproteiny, polysacharidy bakteridlniho plivodu a krev. Pokud se strava
nesklada z vétsi miry ze sacharidd, je vliv téchto Zivin na tvorbu plaku zanedbatelny. Vliv na
sloZzeni a mnoZstvi plaku maji také antibiotika a prostfedky tstni hygieny (Kilian, 1996).

Mikroorganismy plaku maji hlavni podil na vzniku zubniho kazu, protoze jejich
aktivitou vznikd kariogenni prostfedi. Syntetizuji kyseliny podilejici se na demineralizaci

skloviny a vytvareji polysacharidy diilezité pro osidleni a metabolismus plaku (Kilidn, 1999).
Zubni kamen

Mineralizaci zubniho plaku vznika zubni kdmen. Vznikd z pfesyceni slin vapenatymi
a fosfore¢nymi solemi uz po ttech tydnech tvorby plaku (Kilian, 1996).

Podle lokalizace ho mulzeme rozdélit na supragingividlni a subgingividlni.
Supragingividlni zubni kdmen je mekky, bilé, Zluté, nebo hnédé barvy a vyskytuje se hlavné
v okoli velkych slinnych Zlaz. Obsah mineralnich latek se pohybuje okolo 40 %.
Subgingividlni zubni kdmen je tvrdSi, tmavé hnéd¢ az Cerné barvy a miize se vyskytovat
kdekoliv v chrupu. Ma 020 % vyssi obsah mineralnich latek nez kamen supragingivialni
(Weber, 2012).
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2.4 Zubni kaz

Zubni kaz (caries dentis) je nejrozsitenéj$im ziskanym defektem tvrdych zubnich tkani
a zaroven nejrozsitenéjs$i chorobou dnesni populace. Nartust vyskytu tohoto onemocnéni
zpusobil ptechod z hrubozrnné potravy bohaté na vldkninu na soudobou, tepeln¢ upravenou
stravu s vyssim obsahem cukrti. Védni obor zabyvajici se problematikou zubniho kazu se

nazyva kariologie (Kilian, 2012).

Obrazek 3 — princip vzniku zubniho kazu (Kilian, 2012)

Pficin, které se ucastni na vzniku zubniho kazu je celd fada. VSeobecné uznavana je
Millerova teorie (1889), ktera byla potvrzena a obohacena dalsimi védci. Vychazi z ideje, ze
spoustécim Cinitelem pusobicim na povrch zubu je zubni plak, ktery pii piebytku
nizkomolekuldrnich sacharidi vytvaii organické kyseliny. Dostatecné¢ dlouhym plsobenim
téchto kyselin dochazi k demineralizaci tvrdé zubni tkédn€. Z toho vyplyva, ze zékladni faktory
podilejici se na vzniku zubniho kazu jsou kariogenni mikroorganismy (zejména kariogenni
streptokoky), sacharidy z potravy, odolnost zubni tkané vii¢i kyselinam a ¢as. Dalsimi faktory
ovliviiujici vznik kazu jsou: dédi¢na dispozice, mnozstvi a kvalita slin, pohlavi, vek
a civiliza¢ni faktory. Z vySe uvedenych faktorti maji velky vyznam pfi vzniku a vyvoji kazu
sliny. Jejich mechanickd funkce spociva v schopnosti samocisténi zubti. Mélo slin zpiisobuje
vyskyt kazu (Kilian, 2012). Sliny se podileji na remineralizaci skloviny vapenatymi

a fosfore¢nymi ionty. Po konzumaci sladkosti dochazi k poklesu pH slin a uvolnéni vapniku
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a fosforu ze skloviny. Pfi naristu pH je tomu naopak. Proces demineralizace a remineralizace
probiha neustale (Korabek, 1997). Pokud ptevazuje proces demineralizace, dochazi k naruseni
skloviny a vznikéd zac¢inajici kazova léze, bila skvrna (Kilian, 1996). Tato skvrna je prvnim
Klinickym znakem vznikajiciho kazu a je-li zachycena v ¢asném stadiu, muze byt vyhojena za
pouziti fluéru. Pokud ztrata mineralt dale pokracuje, dochazi k odlamani skloviny a vzniku
kavity. Po¢atecni bila skvrna se zabarvuje do hnéda a $iti kolem baze. V tomto stadiu dochézi
k nevratnym zménam (Kilian, 1999). Kaz muze byt podle rychlosti Sifeni chronicky (caries
nigra) nebo akutni (caries alba). V dentinu se kaz $ifi mnohem rychleji nez ve skloviné a da
se neziidka zjistit az na rentgenovém snimku, a proto je dilezité navstévovat dvakrat rocné

ordinaci zubniho I1ékare (Kilian, 2012).

2.5 Kazivost chrupu u déti

K vyhodnocovani vyskytu zubniho kazu u déti i dospélych se vyuziva index KPE. Jedna
se 0 mezindrodné srovnatelny ukazatel kazivosti chrupu. Tvofi ho soucet zubli s neosettenym
kazem (K)), zubli oSettenych vyplni (P) a zubii vytrhnutych kviili ndsledkiim zubniho kazu (E).
Pro zuby docasného chrupu se index oznacuje malymi pismeny kpe a pro staly chrup velkymi
pismeny KPE (Broukal a kol., 2004).

Plo$na analyza kazivosti chrupu v Ceské republice byla naposledy monitorovana v roce
2003. Organizatorem Setieni byl Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR a na
zpracovani a analyze dat se podileli pracovnici Vyzkumného ustavu stomatologického
1. 1ékaiské fakulty Univerzity Karlovy. Stav oralniho zdravi byl zjistovan ve vékovém
rozmezi od 5 do 74 let. Celkem bylo vysetieno 5832 12letych déti ze vSech krajii CR, z nich
intaktni chrup mélo 24,2 %, oSetfeny kaz vyplni 35,4 % a neoSetieny kaz mélo 40,5 %
respondentl. Primérné kazivost 12letych déti ¢inila 2,96 KPE zubt na dité (Broukal a kol.,
2004).

Nov¢jsi vyzkum stavu oralniho zdravi u déti byl uskute¢nén v Brné v roce 2010. Tento
vyzkum byl uskutecnén za spoluprace détskych stomatologi. Z regionu Brno — mésto bylo
zkouméno celkem 860 jedinci ve véku od 1 roku do 15 let. Primérna hodnota kazivosti
u 12letych déti byla 2,09 KPE zubt na dité (Hutak, 2011).

V nize uvedené tabulce jsou pro srovnani uvedeny hodnoty kazivosti zubli u 12letych

déti ve vybranych zemi EU a rok, ve kterém bylo vyzkumné Setfeni uskute¢néno.
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Tabulka 1. Hodnoty kazivosti déti ve véku 12 let ve vybranych zemich EU(www.mah.se)

Zemé KPE Rok Zemé KPE Rok

Belgie 0,9 2010 Portugalsko 1,5 2005
Bulharsko 3,1 2008 Rakousko 1,4 2004
Dansko 0,6 2012 Rumunsko 2,1 2009
CR 2,96 2003 Slovensko 43 1998
Finsko 0,7 2009 Slovinsko 1,8 1998
Francie 1,2 2006 gpanélsko 1,1 2010
Italie 1,1 2004 Svédsko 0,8 2011
Polsko 3,2 2010 Velka Britanie 0,7 2009

2.6 Prevence vzniku zubniho kazu

Prevenci vzniku zubniho kazu, ale i dalSich onemocnéni dutiny ustni, se zabyva védni
obor preventivni stomatologie. Prevence se d¢li na primarni, sekundarni a terciarni. Primarni
prevence ma za ukol pfedchéazet vzniku onemocnéni chrupu a udrzovat zuby zdravé. Pokud
se pfi zanedbani primarni prevence, nebo i1 pies jeji dodrZzovani objevi poskozeni zubu,
nastavd Cas na prevenci sekundarni, jejiz podstatou je v€asna diagnostika onemocnéni,
vhodné 1é¢eni a zamezeni zhorSovani stavu nemoci. Poslednim stadiem je terciarni
prevence, jejiz cilem je omezeni progrese onemocnéni a snaha o navrat chrupu do pivodniho
stavu. Ve vétsing ptipadd neni dosazeni pivodniho stavu chrupu mozné. Obnova zubni tkané
a paradontu je omezena, proto je tfeba dbat na primarni prevenci (Fiala, Fialova, Stejskalova,
1996).

Zaklad primarni prevence tvoii dikladna Ustni hygiena, pravidelné navstévy zubniho

1ékate, dostatecny piisun fluoridii a v neposledni fad¢ také spravna vyziva.

2.6.1 Hygiena dutiny tstni

Pravidelna a dobie provadénd hygiena tstni dutiny je zakladem prevence zubniho kazu.

vvvvvv

opatfenim je dikladné odstranéni plaku. Mikrobidlni povlak se d& odstranit metodami
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mechanickymi, chemickymi a biologickymi. Nejlépe vSak kombinaci prvnich dvou metod
(Korabek, 1997).

Mechanické odstranéni plaku pomoci zubniho kartdCku a dentalni niti patii k zékladu
domaéci péce o dutinu Ustni. Chemické odstranéni plaku se déje za pomoci antimikrobidlnich

ptisad v zubnich pastach, ustnich vodach a gelech (Markovska, 1991).

Pomiicky ustni hygieny

Pro svou domaci dentalni hygienu bychom si mély vyprat pouze takové pomticky, které
potfebujeme a budeme je pravideln€ pouzivat. Je zbytecné utracet za véci, o kterych vime, ze

nam budou jen zabirat misto v koupelné.

Zubni kartacek

Zubni kartdCek je zékladni a nepostradatelnou pomickou pro odstraiiovani povlaku
a zbytkli potravy ze zubl. Na trhu se setkdvame se spoustou druhi kartackd, liSicich se
tvarem, velikosti, tuhosti §tétin a velikosti osazeni kartacku (Botticelli, 2002). VétSina
kartackt ma jednu spole¢nou véc, a to material ze kterého jsou vyrobena jeho vlakna — nylon.
Vyhodou umélého vldkna oproti pfirodnimu je, Ze nepiijima vodu, zistava tuhé a tim ucinné
odstraniuje plak (Korabek, 1997).
jeho priméru a délky délime kartacky na tvrdé, stfedni a m¢kké (Korabek, 1997).

Jak ma tedy vypadat spravny kartacek? ,Idedlni kartacek asi neexistuje, ale je par
vieobecnych zasad, podle kterych kartadek vybirat. Prvni je hustota vlaken. Cim je hlavicka
kartacku hustsi, tim vys3i je jeji Gistici Gginnost. Cisténi kazdé plosky zubu je nutno vénovat
nalezitou pozornost, proto ma mit kartd¢ek malou hlavicku. Abychom si nepoSkozovali
zubni sklovinu a dasné€, doporucuje se pouzivat mékky kartacek (Zouharova, 2012).

O zubni kartaek se musime také starat. Neexistuje péce, kterd by ndm zarucila jeho
zivotnost dlouhd léta. V priméru vydrzi okolo tfech mésictli a je tieba ho pravidelné ménit za
novy. Obzvlast pokud prodélame néjakou bakterialni chorobu, je nezbytné nutné nahradit
stary kartdCek novym kvili moZnému navriceni nemoci. Po kazdém pouziti by se mél
kartacek poradné proplachnout horkou vodou a dat ho samostatné do kelimku hlavi¢kou
vzhlru, aby se vladkna dostate¢né¢ vysuSila a nedoslo k jejich plesnivéni. Pokud sdilime
kelimek s nékym z rodiny, nesmé¢ji se hlavicky kartdckt dotykat, aby nedochézelo k pienosu

bakterii z kartaCku na kartacek (Zouharova, 2012). Pokud si bereme kartacek mimo domov,
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prevazime ho bud’ v pevném pouzdie nebo s krytem, ktery chrani jeho hlavici. V zadném
ptipad¢ ho nepovalujeme samostatné v tasce mezi ostatnimi vécmi. K nevhodnému zachazeni

zkracujici zivotnost kartacku patii i agresivni metoda ¢isténi (Korabek, 1997).

Mezizubni kartacek

Mezizubni kartacky jsou idedlni volbou pro c¢isténi SirSich mezizubnich prostor.
V obchodech se setkame s celou fadou téchto kartacki rtiznych tvarG a velikosti. Pfi jejich
vybéru bychom se méli poradit se svym zubnim Iékafem, nebo dentdlnim hygienistou.
Spravna velikost kartacku je dulezitd pro efektivitu Cisténi. Prili§ tenky kartacek nedokaze
dokonale odstranit plak z mezizubnich prostor a pfili§ silny zptisobuje velky tlak na dasen.
Kartacek se pouzivd na zacatku ciSténi a bez pasty, namoceny jen do vody nebo ustni vody

(Zouharova, 2012).

Dentalni nit

Dentalni vldkno se pouziva tam, kam se mezizubni kartd¢ek nedostane. Vyrabi se
vldkna voskovand a nevoskovani, mohou byt riizn€ Siroké a mit riznou ptichut. Prace
S dentalni niti je trochu obtiznéj$i a vyZaduje jistou zru¢nost a opatrnost, aby nedoslo pfi jejim
pouzivani k poranéni dasné. Manipulaci s dentalnim vlaknem uleh¢i rizné drzaky (Fiala,

Fialova, Stejskalova, 1996).

Dentalni paratka

Dentélni paratka maji trojuhelnikovy prufez. Vyrabi se z kvalitniho dieva nebo uméla
jejichz povrch miZe byt napustén mineraly a dokaZe odstranit nejen zbytky jidel, ale 1 zubni
kamen (Zouharova, 2012).

Zubnim paratkem je mozné také masirovat dasei. Setrnym pierusovanym stladovanim
dasné paratkem dojde ke zvySeni odolnosti dasné, mizeme to piirovnat k vytvofeni mozoli

na rukou pfi tézké praci (Korabek, 1997).

Skrabka na jazyk

K odstranéni bilého povlaku na jazyku slouzi Skrabka na jazyk. Tento povlak byva ve
vetSiné piipadi pficinou zapachu z Gst. Pouziti je jednoduché. Vyplaznuty jazyk se vycisti
dvéma tahy smérem od kofene ke Spicce. Jazyk se Cisti jednou denné. Dirazné a dlouho

trvajici ¢iSténi by mohlo vést k naruseni jazykovych papil (Zouharova, 2012).
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Zubni pasta

Dalsi soucast péce o chrup je pasta na zuby. Jednotlivé zubni pasty se 1isi chuti, barvou
a hlavn¢ obsahem fluoridii riznych typti a koncentraci. Klasickd zubni pasta je slozena
zvody, pénidla, brusnych latek, piichuti, barviv a fluoridi. Aby nedoslo k poskozeni
skloviny, je dobré si vybirat zubni pastu s niz§im obsahem abrazivnich (brusnych) latek
(Kovéatova, Zouharova, 2011).

Podle obsahu fluoridi se zubni pasty déli na détské, zubni pasty pro dospélé
a terapeutické zubni pasty. Détska zubni pasta ma obsah fluoridu do 500 ppm F, pasta pro
dosp€lé do 1500 ppm F a terapeutické pasty obsahuji 1800 — 2500 ppm F (Zouharova, 2012).
Zubni pastu vybirame podle typu onemocnéni pacienta. Pro pacienty s nizkou kazivosti je
vhodna pasta s obsahem monofluorfosfatu. Pasty s obsahem aminfluoridu a fluoridu sodného
museji pouZzivat pacienti, u nichz je stfedni az vysoké riziko vzniku zubniho kazu. Existuji
také zubni pasty na citlivé zuby, na zanét dasni, proti zubnimu kameni a na bé¢leni zubt

(Kovérova, Zouharova, 2011).

Ustni voda

Ustni voda je pouze doplitkem hygieny dutiny stni a nelze na ni spoléhat jako na
nahradu ¢isténi zubli. Pouziva se na vycisténé zuby. Existuje velké mnozstvi druhi ustnich
vod sriznym slozenim. Ustni vody mohou mit protikazovy nebo protizanétlivy uéinek.
Mohou obsahovat také fluoridy, které posiluji sklovinu (Zouharova, 2012). Antibakterialni
ustni vody spolecné s dobrou technikou €isténi zubil snizuji mnoZstvi plaku mnohem vice nez
samostatné CiSténi. Idedlni je pouzivat antibakteridlni Ustni vodu dvakrat denné s rannim

a veéernim C¢isténim zubtu (Www.dentalcare.cz).

Indikace plaku

Jestli jsou zuby vycisténé dobie nebo ne se da zjistit pomoci indikatoru zubniho plaku.
Jednd se o rGzna barviva ve formé roztokl, tablet nebo Zvykacek, kterd ulpivaji na
nedostate¢né vyciSténych zubech a dochézi tak ke zviditelnéni plaku. Stary plak se zbarvi
tmavsi barvou a novy svétleji. Diky zbarveni pozname, jak kvalitné provadime tstni hygienu

a ktera mista je potieba docistit (Zouharova, 2012).
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Techniky ¢iSténi zubu

Techniky ¢isténi zubt rozliSujeme podle sméru vedeni kartacku. Ve vSech piipadech by
m¢ela byt technika ¢isténi Setrnd k zublim 1 dasnim. Zuby 1 ddsné¢ miiZe narusit smér ¢isténi,
abrazivni vlastnosti zubni pasty a tlak vyvijeny pfi ¢isténi (Botticelli, 2002).

Bez zavislosti na vybéru techniky by mélo cisténi zacit nejprve suchym kartackem,
protoze sucha vlakna ucinnéji uvolni plak. Zubni pasta by se méla pouzit az jako druhd faze
¢isténi (Botticelli, 2002).

Autofi uvadi spoustu druhti technik ¢isténi zubl. Tézko posoudit, ktera je nejvhodné&;jsi.

V literatufe se jako nejuniverzalnéjsi uvadi Bassova technika (Zouharova, 2012).

BASSOVA TECHNIKA

1. Kartacek se pfilozi v thlu asi 45° k okraji dasn¢.

-~

2. Jemné se kartdckem zavibruje, aby doséhl az do dasiiového zlabkl a jemnym tahem se

stahuje plak smérem od déasné k zubu (,,0d €erveného k bilému*).
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3. Stejnym postupem se vycisti i vnitini plosky zubd.

i

> |

4. U prednich zubu se kartacek pfilozi kolmo a ¢isti se jemnymi pohyby od dasné k zubu.

Obrazek 4 - 8 - Bassova technika ¢isténi zubu (www.zubni-klinika-alfadent-praha.cz)

Cetnost &isténi zubi

Uz po nékolika minutach po vycisténi se zacind tvofit zubni povlak. Zuby by se mély
nejlépe Cistit po kazdém jidle, ale ne kazdy na to mé cas a prostor. Dostacujici je dikladné
¢isténi dvakrat denné, a to rano po snidani a vecer pred spanim. Po vecernim ¢isténi se uz
nesmi konzumovat zadné potraviny ani slazené napoje, protoze v noci je v ustech idealni
prostiedi pro mnoZeni bakterii (Zouharova, 2012). Celorepublikovy priizkum spole¢nosti
Unilever realizovany poc¢atkem roku 2013 ukazal, ze 73 % dotazanych si Cisti zuby dvakrat
denné a 15 % dokonce €astéji (www.unilever.cz).

Doba c¢isténi zavisi na nasi Sikovnosti a je velmi individualni. Nékdo si dokaze dikladné
vycistit zuby za dv€ minuty, jiny za deset. Nezalezi na tom, jakou dobu ¢iSténim stravime, ale

jestli mame vSechny plosku zubt diikladné ocisténé (Kovarova, Zouharova, 2011).
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2.6.2 Fluoridy v prevenci zubniho kazu

Fluor a dal$i mineralni latky jako vapnik, fosfor a hoi¢ik maji velky vyznam piti vyvoji
tvrdych zubnich tkani jak do¢asného, tak stalého chrupu (Gojisova a kol., 1999). Fluor hraje
Vv prevenci vzniku zubniho kazu velmi dulezitou roli. ZlepSuje odolnost zubt proti piisobeni
kyselin, snizuje ubyvani mineralid ze skloviny, podporuje mineralizaci témito latkami
a zabranuje latkové pfeméné bakterii v ustech (Zouharova, 2012).

Ptirozené se tento prvek vyskytuje ve vodé€ a v potravinach, zejména v motskych rybach
a pravém caji (GojiSova a kol., 1999). Stejné jako jod se fluor pfidava do kuchynské soli.
U nas je tato sul vybérové k dostani od roku 1994 (Zouharova, 2012).

Pii zvySené nachylnosti ke vzniku zubniho kazu se fluoridy podavaji ve formé
fluoridovych tablet, nebo se aplikuji lokaln€ jako zubni pasty, fluoridové gely, laky a roztoky
(Zouharova, 2012).

Fluoridové tablety jsou na lékatsky ptedpis a mohou se poddvat pouze po konzultaci se
zubnim lékafem. Je dilezité zjistit, zda dit€¢ nepfijimé dostatecné mnozstvi fluoridi v jiné
form¢. Tablety se détem nechévaji rozpustit v ustech (Korabek, 1997).

Fluoridové laky, gely a roztoky se aplikuji pfimo na povrch zubu. VétSinou se jejich
aplikace provadi v ordinaci zubniho 1ékafte, jsou ale 1 gely ur€ené k domacimu pouziti. Tyto
gely se nanesou pomoci zubniho kartacku na cely chrup. Po aplikaci se usta nevyplachuji
a doporucuje se hodinu nepit a nejist (Zouharova, 2012).

Je nutné dat si pozor, aby nedoSlo k nadmémému pfisunu fluoridii do organismu
a nevzniklo nenavratné poskozeni zubl. Fluordza je nevylécitelné onemocnéni z piebytku
fluoru, které se nejcastéji projevuje bélavymi flicky na skloviné. V pokrocilej§im stadiu, pro
které je charakteristické hnédé zbarveni zubu, dochazi k vaznému naruseni skloviny

(www.nechcikazy.cz).

2.6.3 Peceténi ryh a jamek v zubu
Prvni ¢tyfi roky po profezani zubu je typicky nalez kazu v jamkach a ryhach stolicek —
fisurach. Peceténi fisur se provadi pro ptfipadnou nachylnost ke kazu u zubli s hlubokymi
fisurami, kde lehce ulpi plak a zuby jsou Spatné ptistupné pro lokalni fluoridaci. U déti ve
véku 6 — 8 let se provadi peceténi prvni stalé stoliCky a o pét let pozdéji druhé stolicky stalého

chrupu. Jako pecetidlo se pouziva pryskyfice, kterou nanasi zubni 1ékaf na ocistény
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analeptany povrch zubu pomoci specidlnich ndstrojii. Sklovina se naleptd kyselinou
fosfore¢nou, kterd se nandsi ve formé gelu pomoci injekcni stiikacky. Na takto upraveny zub
se do fisury pomoci pecetidla aplikuje pryskyfice. Tento zakrok je neinvazivni a bezbolestny

(Fialova, Novakova, 2004).

2.6.4 Vliv vyzivy na astni zdravi

Zakladnim ptfedpokladem zdravého vyvoje ditéte a udrzeni dobrého zdravotniho stavu
do dospélosti je dostate¢na a kvalitni vyziva. Ze stomatologického hlediska jsou pozadavky
na raciondalni vyZzivu podobné pozadavkim vyzivy k udrzeni celkového zdravi, maji vSak sva
specifika (Fiala, Fialova, Stejskalova, 1996).

Vyziva je dulezitym faktorem pfi vzniku a rozSifeni kazu a hraje tedy dulezitou roli
v jeho prevenci. Podle vyzkumu bylo zjisténo, ze obyvatelé zijici daleko od civilizace maji
minimalni vyskyt zubniho kazu, protoZe se Zivi hlavné jednoduchou stravou (GojiSova, 1999).

Vliv slozZeni stravy vzhledem k vyskytu zubniho kazu mize projevit preeruptivnim a
posteruptivnim u¢inkem. Preeruptivni, nebo také systémovy ucinek, se uplatiiuje béhem
vyvoje zubu pied jeho profezanim. Posteruptivni, nebo-li lokalni G¢inek, je ptimy ucinek na

plosku zubu po jeho protfezéni (Zouharova, 2012).

Preeruptivni ucinek

Systémovy vliv vyzivy se uplatiiuje pfi vyvoji a mineralizaci tvrdych zubnich tkani a
v omezeném rozsahu i na slozeni a vlastnosti slin. K zajisténi optimalni chemické
a strukturalni stavby tvrdych zubnich tkani musi byt sloZeni stravy vyvéazené. Strava musi
obsahovat vSechny zékladni potfebné slozky — sacharidy, tuky, bilkoviny, mineralni latky a
vitaminy. Sacharidy a tuky jsou hlavnimi energetickymi zdroji. Bilkoviny a mineralni latky,
zejména vapnik a fosfor jsou nezbytné pro rast a vyvoj. Vitaminy urychluji biochemické
reakce v organismu (Fiala, Fialova, Stejskalova, 1996). Optimalni slozeni potravy museji mit
nejen déti, ale i téhotné a kojici zeny. Nedostatek zakladnich slozek potravy vede
k opozdénému profezavani zubu. Nedostatecné mineralizovana zubni tkan je nachylngjsi ke

vzniku zubniho kazu a negativné je ovlivnéna také kvalita slin (Zouharova, 2012).
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Posteruptivni u¢inek

s tvrdou zubni tkani vyvolat kazotvorny proces. V disledku piemény kariogennich bakterii
bez ptitomnosti kysliku vzroste koncentrace organickych kyselin v plaku a dochazi ke zvySeni
pH v ustech. Tento proces nastdva po kazdém poziti sacharidi. Pokles pH vyvolava
demineralizaci skloviny, nasledny vzrist pH ukon¢i ztratu minerali. Pokud se pokles pH
opakuje v pribéhu dne piili§ ¢asto a ma dlouhé trvani, muze se vytvofit zubni kaz. Rovnovaha
mezi remineralizaci a demineralizaci je ovlivilovana sloZenim stravy, kvalitou a mnoZstvim
zubniho plaku, koncentraci fluoridli v ustech, sloZzenim a mnozstvim slin a citlivosti povrchu
zubni plosky (Fiala, Fialova, Stejskalova, 1996).

Nositelem kariogenity jsou rizné typy cukrli i Skrobt a hlavné sachardza. Sachar6za
v Cisté podobé jako bild krystalicka latka je nejCastéji pouzivané sladidlo. Ptidava se do
spousty pokrmii jako jsou marmelddy, kompoty, limonady, mlécné vyrobky, sladkosti,
snidanové cerealie a dalsi. Je obsazena také v ovoci. Konzumace sachardzy podporuje
kolonizaci kariogennich streptokokt, zvySuje lepivost a umoznuje ptilnavost plaku k zubni
plosce ve velkém mnozstvi (Fiala, Fialova, Stejskalova, 1996).

Pokles pH pii konzumaci potravin obsahujicich Skroby je pomaly a nizky. Ke
Skrobovym potravinam patii naptiklad obilniny, lusténiny a brambory. Tyto suroviny se vSak
diky tepelné uUpravé a nasledné¢ pomoci bakteridlnich a slinnych enzymi rozkladaji na
glukézu, maltézu a dextrin. Tyto uvolnéné cukry mohou vyvolat podobny pokles pH jako u
sachardzy. Do zna¢né miry zavisi kariogenni ucinek Skrobl na tom, jakym zplsobem se
potravina upravuje. Potraviny, které maji vysoky obsah Skrobu nemizeme povaZovat po
tepelné Uiprave za potraviny pro zuby neskodné (Fiala, Fialova, Stejskalova, 1996).

Kyseliny obsazené v né€kterych druzich ovoce, v cukrovinkach, kolovych népojich
a dochucovadlech mohou také jistou mérou pfispét ke vzniku kazu. Pii dlouhodobém
pusobeni kyselin na povrch zubu muze dojit k poSkozeni skloviny a néslednému rozvoji
kazotvorného bujeni (Fiala, Fialova, Stejskalova, 1996).

Nejskodlivéjsi pro zuby je doba setrvani cukrd v ustni duting, a proto je dobré Cistit Si
zuby co nejdiive po konzumaci sladkosti. Nejlépe by bylo vyhnout se sladkym a lepivym
jidlim jako jsou karamelové bonbony, lizatka, turecky med a dalsi. Velmi Skodlivé plisobi na
sklovinu slazené napoje a nejvétsi Skody napacha jejich konzumace pred spanim. Ve spanku
klesa produkce slin, které tvofi pfirozenou ochranu zubt a zuby jsou tedy v tuto dobu
nejohrozenéjsi. SuSené ovoce je stejné zradné jako slazené napoje. Plsobi na nase zuby

destruktivné diky vysokému obsahu cukru ulpivajicim na zubech. | piesto, ze Cerstvé ovoce
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obsahuje také cukr, Skodi zubnimu zdravi mnohem méné diky zvysené produkci slin pfi jeho

zvykani (Zouharova, 2012).
2.6.5 Preventivni prohlidky

Pravidelné¢ prohlidky u zubniho Iékafe by meély probihat dvakrat ro¢né. Deéti
s vysokym rizikem vzniku zubniho kazu by m¢ly ordinaci zubniho Iékaie navstivit tfikrat az
Ctyrikrat za rok. Diky pravidelnym prohlidkdm je zubni kaz, nebo i jiné onemocnéni dutiny
ustni zachyceno v dobfe IéCitelném stadiu a nezplsobuje pacientovy zadné véEtSi obtize.
Preventivni prohlidky maji pro déti vyznam i z psychologického hlediska. Dite, které si
navykne pravidelné navstévovat zubniho 1ékatfe, nema ze zubaiského kiesla takovy strach,
jako dité které ordinaci navstivi, az ho néco boli. Tyto navyky z détstvi pietrvavaji az do

dospélosti (Merglova, Ivancakova, 2009).
2.6.6 Prace dentalni hygienistky

Novym pracovnikem ve stomatologii je dentdlni hygienistka. Prvni Skola pro dentélni
hygienistky byla zalozena v Americe roku 1913. V Ceské republice je to pomérné novy obor,
ktery byl v roce 1996 otevien v Praze (Zouharova, 2012).

Pfedchdzeni nemocem je celosvétovym trendem, proto dnes hraje dentdlni hygiena
nezastupitelnou roli v moderni stomatologii. Hlavnim tkolem dentalni hygienistky je
komunikace s pacientem. Musi ho naucit spravnou techniku ¢isténi zubd a mezizubnich
prostor a doporuc¢eni t¢innych pomiicek, které nepoSkozuji zuby a dasné (Zouharova, 2012).

Zakladem prace dentalni hygienistky je odborné vySeteni chrupu a dasni pacienta. Po
vySetieni nasleduje instruktdZ a ndcvik nejucinngjSich a zaroven nejSetrnéjSich technik
dentalni hygieny véetné doporuceni pomicek. Hygienicky plan je u kazdého pacienta velmi
individualni. Dentalni hygienista provadi také profesionalni Cisténi zubli. A to odstranéni
plaku, zubniho kamene a povrchovych pigmentaci. Pravidelna navstéva trva ptiblizné¢ hodinu
a méla by se opakovat po 6 - 9 mésicich a stoji od 600 do 1500 korun podle provedenych
sluZzeb. Jsou to penize dobfe investované, protoze prevence je mnohondsobné levnéjsi nez

1é¢ba nasledkl zubniho kazu, zanétu dasni nebo parodontézy (Www.zuby.cz).
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3 METODIKA PRACE

Ke zjistovani informaci o prevenci zubniho kazu na 2. stupni zdkladni Skoly byla
pouzita metoda dotazniku. Prizkumné Setieni bylo provadéno u zakd ZS E. Valenty

Vv Prostéjove. Dotaznik vypliovali Zaci 6., 7., 8. a 9. tiidy.

3.1 Popis vyzkumné metody

Vzhledem Kk povaze prace jsem zvolila kvantitativné orientovany vyzkum. Jako metodu
zjiStovani dat jsem zvolila anonymni dotaznik (viz pfiloha). Dotaznikové Setfeni je jednou
z nejfrekventovanéjsich moznosti sbéru dat. Sklada se z otazek, které mohou byt bud
uzaviené, polouzaviené (polooteviené) nebo oteviené. Cilem dotazniku je ziskat vétsi
mnozstvi dat v pomérné kratkém casovém intervalu a s co nejjednodussim zpracovanim.
Dotaznik ma ptfedem promySlenou strukturu se srozumitelnou formulaci otazek pro
respondenty (Chraska, 2007).

Pouzity dotaznik je urcen pro zéky 2. stupné zakladni Skoly. Sestavovala jsem ho sama,
jedna se tedy o nestandardizovany dotaznik. Volbu a formulaci otazek a odpovédi jsem se
snazila pfizpusobit véku respondenti. Dotaznik je sloZeny z jedendacti otazek, ze kterych je
sedm otazek uzavienych, jedna otazka polouzaviena a dvé oteviené otazky. U nékterych

otazek mohli respondenti oznacit vice nez jednu odpovéd'.

3.2 Charakteristika zkoumaného souboru

Na dotaznikovém Setieni se podilelo celkem 118 zaki, z toho bylo 65 chlapct (55,1 %)
a 45 divek (44,9 %). Graf znazoriiuje zastoupeni respondentll podle pohlavi. Vékové rozmezi

74kl se pohybovalo mezi 11 a 15 lety.
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Graf 1. Zastoupeni respondentii podle pohlavi

chlapci
W divky
55,1%

3.3 Organizace vyzkumného Setréni

Vyzkum byl uskuteénén v mésici bifeznu roku 2014. Pfed samotnym dotaznikovym
Setfenim byl uskute¢nén piedvyzkum, ktery byl realizovan u 4 respondenti v dané vékové
kategorii. Cilem pfedvyzkumu bylo zjistit, zda je formulace otdzek a odpovédi dostateéné
srozumitelna. V predvyzkumu nebyly prokazané zadné nesrovnalosti ze strany respondent,
a proto nebylo nutné dotaznik néjak upravovat.

Dotazniky byly Zzaklim rozdany vramci vyuky po dohod¢ s vyucujicimi. Ptfed
vyplnénim dotazniku byly vSichni Zaci obeznameni S ucelem vyzkumného Setteni a byly jim
sd¢leny veskeré informace pottebné k pochopeni otazek a vyplnéni dotazniku. Bylo jim také
pfipomenuto, Ze je vyzkumné Setieni zcela anonymni. Zaci vypliiovali dotazniky samostatng.
Celkem bylo rozdano 120 dotaznikii a 118 jich bylo navraceno ke zhodnoceni, ndvratnost

tedy Cinila 98,3 %.

3.4 Zpracovani dat

Dotazniky byly zaznamenavany pomoci tzv. ¢arkovaci metody a nasledné zpracovany
a vyhodnoceny v pocitacovém programu Microsoft Office Excel 2007 a Microsoft Office
Word 2007. Zjisténd data byla zpracovana do tabulek, ve kterych je uvedena absolutni,
procentualni a celkova Cetnost. Procentualni Cetnost byla znazornéna ve formé grafu

a zaokrouhlena na jedno desetinné misto.

24



4 VYSLEDKY

Podle charakteru otazek byly vysledné odpovédi zaka rozdéleny do Sesti tematickych

oddili. VSechny jsou doplnény slovné v doprovodu tabulky a grafu pro vét$i ndzornost

sledovaného jevu.

4.1 Zpusob, frekvence ¢iSténi zubu

Prvni otazka byla zamé&fena na to, jak Casto si zaci Cisti zuby. Podle grafu a tabulky 1 je
mozné usoudit, ze 83 zakl (70,3 %) druhého stupné zdkladni Skoly si Cisti zuby dvakrat
denné. Jednou denné si Cisti zuby 22 Zaka (18,6 %). Vicekrat nez dvakrat denné€ pecuje o svij

chrup pouze 12 zaku (10,2 %). Ze 118 dotazanych si pouze jeden zak (0,8 %) Cisti zuby mén¢é

nez jednou denné.

Tabulka 2. Cetnost &isténi zuba

Cetnost ¢isténi zubu

n

jednou denné 22
dvakrat denn¢ 83
vicekrat 12

méné nez jednou denné 1
celkem 118

25

%
18,6
70,3
10,2

0,8
100
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Graf 1. Cetnost &isténi zubi

Dalsi otazka se zabyvala pomickami, které zaci pouzivaji pfi ¢isténi zubd. V této otazce meli
moznost zakrouzkovat vice nez jednu odpovéd’. Ztabulky 2 a grafu 2 vyplyva, Ze zubni
kartacek pouziva 115 (97,5 %) zakd, elektrickym zubnim kartackem si Cisti zuby 18 (15,3 %)
déti. Mezizubni prostory si Cisti pomoci mezizubniho kartacku 25 (21,2 %) dotdzanych

a dentalni nit pouziva 19 (16,1 %) zakd. Povlak z jazyka pomoci $krabky na jazyk odstranuje

8 (6,8 %) zaki.

Tabulka 3. Pomiicky k ¢isténi zubu

Pomiicky k ¢iSténi zubt

n %
zubni kartacek 115 97,5
elektricky kartacek 18 15,3
mezizubni kartacek 25 21,2
dentalni nit 19 16,1
Skrabka na jazyk 8 6,8
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Graf 2. Pomiicky k ¢isténi zubu

Ve tfeti otdzce bylo zjiStovano, zda je lepSi pouzivat mékky, stfedni nebo tvrdy zubni
kartacek. Dle tabulky 3 a grafu 3 lze usoudit, Ze vétSina dotdzanych Zzaka 71 (60,2 %) si mysli,
ze pouzivami mékkého zubniho kartacku je nejlepsi. Stiedné tvrdy kartacek by uptednostnilo

44 (37,3) a tvrdy zubni kartacek 3 (2,5 %) respondenti.

Tabulka 4. Tvrdost zubniho kartacku

Tvrdost zubniho kartacku

n %
mékky 71 60,2
stiedni 44 37,3
tvrdy 3 2,5
celkem 118 100
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Graf 3. Tvrdost zubniho kartac¢ku

4.2 Preventivni prohlidky u zubniho lékare

Dalsi otazka se zabyvala navstévnosti zubniho 1ékate. Z tabulky a grafu 4 vyplyva, ze nejvice
zaka druhého stupné zakladni skoly 78 (66,1 %) navstévuje ordinaci zubniho lékare dvakrat
rocné. Prispiva k tomu také fakt, ze pfimo v budové zakladni $koly maji zaci k dispozici
ordinaci zubni lékatrky, coZ je pro né zna¢nou vyhodou. Jednou do roka navstivi zubniho
lékaie 17 (14,4 %) respondentli. Cast&ji nez dvakrat za rok chodi k zubaii 16 (13,6 %) zak.

Pouze 7 (5,9 %) dotazanych nechodi na pravidelné preventivni prohlidky a ordinaci zubniho

1ékate navstivi az maji néjaky problém.

Tabulka 5. Navs§tévnost zubniho lékare

Navstévnost zubniho lékare

jednou ro¢né
dvakrat ro¢né
Castéji
jen kdyZ mé boli zub

celkem

28

n
17
78
16

7

118

%
14,4
66,1
13,6
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Graf 4. Navstévnost zubniho 1ékare

Oteviena otazka se tykala véku, od které¢ho respondenti pravidelné navstévuji zubniho 1€kate.
Podle grafu 5 a tabulky 5 od 1 roku navstévuji zubniho lékate 3 (2,5 %) Zaci. Nejvice
respondentt 30 (25,4 %) chodi k zubafi od 3 let, od 4 let 20 (16,9 %), od 5 let 17 (14,4 %), od
6 let 23 (19,5 %), od 7 let 4 (3,4 %), od 10 let 2 (1,7 %) a od 12 let 1 (0,7 %) dotazany.

Z celkového poctu 118 zaku tuto otdzku 18 zakid nezodpovedélo.

Tabulka 6. VEk prvni navstévy u zubniho lékare

VEK prvni nav§tévy u zubniho lékare

1 rok
3 roky
4 roky

5 let

6 let

7 let
10 let
12 let

celkem

29

n
3
30
20
17
23
4
2
1
118

%
2,5
25,4
16,9
14,4
19,5
3,4
1,7
0,8
100
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Graf 5. VEK prvni navstévy u zubniho 1ékai‘e

4.3 Pocet zubnich kazu

Otazka ¢islo Sest se zaobirala po¢tem zubnich kazti u respondentii. Podle tabulky 6 a grafu 6
je vice nez polovina dotdzanych zakt 60 (50,8 %) bez zubniho kazu. Jeden zubni kaz ma 25
(21,2%), dva zubni kazy ma 17 (14,4 %). Vice nez dva zubni kazy mélol6 (13,6 %)
dotazanych, z toho 3 zubni kazy méli 2 (1,6 %), 4 zubni kazy 12 (10,2 %), 6 kazii m¢l 1
(0,8 %) a 7 zubnich kazt mél 1 (0,8 %) respondent.

Tabulka 7. Poéet zubnich kazi

Pocéet zubnich kaza

n %

zadny 60 50,8
1 kaz 25 21,2
2 kazy 17 14,4
3 kazy 2 1,7
4 kazy 12 10,2
6 kaza 1 0,8
7 kazi 1 0,8
celkem 118 100
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4.4 Vliv potravy na vznik zubniho kazu

Otazka cislo sedm zjiStovala nazor respondentli na to, které potraviny maji vliv na vznik
zubniho kazu. V této otazce méli zaci moznost zatrhnout vice nez jednu odpovéd’. Z tabulky 7
a grafu 7 vyplyva, ze 111 (94 %) ze 118 dotazanych uvedlo jako nejvice skodlivé js pro zuby
bonbony. Slazené napoje zakrouzkovalo 40 (33,9 %) zaku, susené ovoce 3 (2,5 %), Cerstvé

ovoce taky 3 (2,5 %) zaci a zeleninu neuvedl zadny z respondent.

Tabulka 8. Co $kodi zubim

Co Skodi zubum

n %

bonbony 111 94
susené ovoce 3 2,5
slazené napoje 40 33,9
ovoce 3 2,5

zelenina 0 0

31



100

90
&0
70
m bonbony
60 o
susené ovoce
pocet 50 o
respondent( 40 M slazené napoje
(%) M ovoce
30
| zelenina

co 3kodi zubim

Graf 7. Co skodi zubtm

4.5 Moznosti prevence vzniku zubniho kazu

Otazka c¢islo osm zjistovala nazor respondentti na prevenci vzniku zubniho kazu. Podle
tabulky 8 a grafu 8 si 116 (98,3 %) zakd mysli, Ze se da zubnimu kazu né&jak predchazet.
Pouze 2 (1,7 %) Zaci si mysli opak.

Tabulka 9. Prevence zubniho kazu

Prevence zubniho kazu

n %
ano 116 98,3
ne 2 1,7
celkem 118 100
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Graf 8. Prevence zubniho kazu

Nasledujici oteviend otdzka navazovala na otazku ¢islo osm a snazila se odhalit moznosti

prevence vzniku zubniho kazu. Podle tabulky 9 a grafu 9 Ize usoudit, ze vétSina zaka 87

-----

uvedlo 51 (43,2 %) zaka. Preventivni prohlidky u zubniho 1ékafe jako prevenci vzniku kazu
uvedlo 5 (4,2 %) zakt a 1 (0,8 %) zak uvedl uzivani fluoridovych tablet.

Tabulka 10. Moznosti piredchazeni vzniku kazu

Jak predejit vzniku kazu

n %
cisténi zubt 87 73,7
omezeni sladkosti 51 432
preventivni prohlidky 5 4,2
fluoridové tablety 1 0,8
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Graf 9. MozZnosti piredchazeni vzniku kazu

Pfedmétem otazky ¢islo devét bylo uzivani fluoridovych tablet. Z tabulky 10 a grafu 10
vyplyva, ze 108 (91,5 %) zakh nikdy neuzivalo ani neuziva fluoridové tablety. Zbylych 10

(8,5 %) zaku fluoridové tablety uzivalo, nebo stale uziva.

Tabulka 10. Uzivani fluoridovych tablet

UZzivani fluoridovych tablet

n %

ano 10 8,5
ne 108 91,5
celkem 118 100
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Graf 10. Uzivani fluoridovych tablet

4.6 NavStévnost dentalni hygienistky

Posledni otazka zjiStovala jesli a jak cCasto navstévuji respondenti ordinaci dentdlni
hygienistky. Podle tabulky 11 a grafu 11 72 (61 %) zakt nevi, kdo je dentalni hygienistka.
Ordinaci dentdlni hygienistky nenavstévuje 27 (22,9 %) dotazanych. Nepravidelné ji
navstévuje 10 (8,5 %) a pravidelné 9 (7,6 %) dotazanych zékd. To, ze vice nez polovina
respondentli nevi, kdo je dentalni hygieniska, neni nijak piekvapivé, protoze se jedna
0 pomérné novy obor, ktery u nas neni jeSt¢ moc rozSiteny. V Prostéjové se prozatim
nenachazi ani jedna ordinace dentilni hygienistky. Nejbliz§i dentdlni hygienistka sidli

v Olomouci a v Senici na Hané.

Tabulka 11. Navstévnost dentalni hygienistky

Navstévnost dentalni hygienistky

n %

ano pravidelné 9 7,6
ano nepravidelné 10 8,5
ne 27 22,9

nevim, kdo to je 72 61
celkem 118 100
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5 DISKUSE

V nasledujicich odstavcich jsou postupné rozepsany vybrané vysledky vyzkumného
Setfeni a srovnany S jinymi vyzkumy.

Prvni otdzka byla zaméfend na Cetnost CiSténi zubli u respondentii. VéEtSina zaka
(70,3 %) si Cisti zuby dvakrat denné a 10, 2 % vicekrat. Prizkum stavu hygieny dutiny ustni
vroce 2013 ukazal, ze 73 % respondentd si Cisti zuby dvakrat denné¢ a 15 % castéji
(www.unilever.cz). Da se tedy fici, ze vysledky vyzkumi jsou velmi podobné s vysledky
celorepublikového prizkumu realizovaného spole¢nosti Unilever v bieznu 2013.

Dalsi otazka byla zamétend na pomucky, které Zaci pouzivaji pfi €iSténi zubi. Kazdy
Z respondentii pouziva k ¢isténi zubli bud’ klasicky nebo elektricky zubni kartacek. Malé
procento z nich ale vyuziva i jiné pomicky k ustni hygien¢ jako je mezizubni kartacek
(21,2 %) nebo dentalni nit (16,1 %). Péce o mezizubni prostory je velmi dulezita kvili vysoké
nachylnosti ke vzniku zubniho kamene. Diivodem toho, Ze Zaci necisti mezizubni prostory
téchto pomicek.

Tteti otazka urCovala, jaké typy zubniho kartdcku Z4ci upfednostiiuji. Vice nez
polovina z nich uvedla jako nejvhodné&jsi mékky zubni kartacek, stfedné tvrdy kartacek
uptednostiuje 37,3 % zakd a tvrdy pouze 2,5 % zakt. Vysledek této otazky je ptiznivy,
protoze jen velmi malé procento respondentli by upiednostnilo zubni kartacek s tvrdymi
Stétinami, ktery je k ¢i$téni zubli nevhodny a mliZze poskodit zubni sklovinu nebo dasen.

V néasledujici otdzce byla zjiStovana navstévnost zubniho lékafe. Dvakrat rocné
navstévuje zubate 66,1 % respondenti a castéji 13,6 %. V porovnani sjiz zminénym
pruzkumem, kde bylo zjisténo, Ze kazdého pul roku chodi na preventivni prohlidky 46 %
dotazanych, je vysledek velmi pozitivni. Idealni by vSak bylo, kdyby navstévovali pravidelné
prohlidky u zubate vSichni Zci.

Dalsi otazka zjiStovala veék, od kterého respondenti pravidelné navstévuji zubniho
lékate, Vétsina znich zaala chodit kzubafi v pfedskolnim véku. Casné zahajeni
preventivnich prohlidek je dilezité, protoze i o doCasny chrup je tieba nélezité¢ peCovat. Navic
dité ziska navyk navstévovat zubate 1 v pozd&jsich letech a nebude z n¢j mit strach.

Sesta otazka se zabyvala poétem zubnich kazil u respondentii. Vice neZ polovina zaki
(50,8 %) nema zadny zubni kaz. Index kazivosti je 1,08 KPE. Posledni plo$na analyza chrupu
v CR z roku 2003 ukazala, e praimérna kazivost 12letych déti ¢inila 2,96 KPE na dité. Pocet
déti s intaktnim chrupem byl 24,2 % (Broukal a kol., 2004). V brnénském vyzkumu z roku
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2010 bylo zjisténa primérna kazivost 12letym déti 2,09 KPE (Hutdk, 2011). V porovnani
s obéma vyzkumy je kazivost zkoumaného souboru zakd velmi nizka a pocet respondentli
s intaktnim chrupem vice nez dvojnasobny v porovnani s prizkumem z roku 2003.

Nasledujici otazka se zabyvala vlivem jednotlivych potravin na vznik zubniho kazu.
Vétsina zakl se shodla na tom, ze jejich zubiim nejvice $skodi bonbony (94 %) a na druhém
misté slazené napoje (33,9 %). Vysledek této otazky neni nijak piekvapivy a zaci maji dobré
znalosti v této problematice.

Na dalsi otazku zda se da nebo nedé ptedejit zubnimu kazu odpovédéli skoro vSichni
kladné (98,3 %). Na to navazovala dalsi oteviena otazka, ktera zjistovala, jaké jsou moznosti
prevence vzniku kazu. Pravidelné ¢isténi zubt uvedlo jako moznost prevence vzniku kazu
73,7 % zaki, omezeni sladkosti 43,2 % a preventivni prohlidky u zubniho 1¢ékate pouze 4,2 %.
Z toho vyplyva, ze vétSina respondentl preventivni prohlidky navstévuje, ale jen malo véfi
V jejich preventivni Gcinek.

Otazka cislo deset zjistovala, kolik zakt uzivalo, nebo uziva fluoridové tablety. Bylo
zjisténo, Ze fluoridové tablety uziva pouze 8,5 % zaku. Fluoridy hraji v prevenci zubniho kazu
dulezitou roli, ale lze je ziskat také z potravy, pouZzivanim zubnich past s fluorem nebo
fluoridovych gelt.

Posledni otazka zjiStovala navstévnost dentdlni hygienistky. Pouze 7,6 % zak
navstévuje pravidelné dentalni hygienistku. Vétsina zakt (61 %) nevi kdo to je, nebo ji

nenavitévuje (22,9 %). Miize to byt dano také tim, Ze tento obor jesté v CR neni moc rozsifen.
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ZAVER

Tato prace se zabyva prevenci vzniku zubniho kazu u déti na 2. stupni zékladni Skoly.
Prvni ¢ést prace obsahuje teoretické poznatky tykajici se tématu prace. Prakticka Cast prace
popisuje metodiku vyzkumu, charakteristiku zkoumaného souboru a vysledky vyzkumného
Setfeni, které jsou zde znazornény ve forme tabulek a grafi.

Dotaznikového Setfeni se zucastnilo 118 zakl 2. stupné zékladni Skoly. Hlavnim cilem
prace bylo zmapovat znalosti zaka 2. stupné ZS o prevenci vzniku zubniho kazu a jejich
pristup k této problematice. VytyCené cile byly zjistovany otazkami uzavienymi, otevienymi
a jednou otazkou polootevienou. Odpovédi na jednotlivé otazky jsou shrnuty v pfedchozi
kapitole. Zde je uveden souhrn vysledkt vyzkumu.

Vétsina zakt (70,3 %) si Cisti zuby dvakrat denné a to vétSinou pouze za pouziti
zubniho kartacku. Dals§i pomicky jako je mezizubni kartd¢ek a dentdlni nit pouziva malé
procento respondentd, pfitom by mély byt nedilnou soucdasti Ustni hygieny stejn¢ jako zubni
pasta a kartacek. Mékky zubni kartaéek uptednostiuje 60,2 % respondenti. Na preventivni
prohlidky k zubaii dvakrat roén¢ chodi 60,1 % zakl. Zcela bez kazu je vice nez polovina
respondentti (50,8 %). V porovnani s plosnym vyzkumem z roku 2003 pocet zakl s intaktnim
chrupem vice nez dvojnasobny. Vétsina respondentti (94 %) si mysli, Ze jejich zubtim nejvice
Skodi bonbony. Témét vSichni Zaci (98,3 %) st mysli, Ze se vzniku zubniho kazu da predejit a
jako hlavni zptsoby prevence uvedli respondenti pravidelnou hygienu dutiny tstni a omezeni
sladkosti. VétSina zakd (91,5 %) nikdy neuZivala fluoridové tablety. Dentalni hygienistu
pravidelné navstévuje velmi malo zaki (7,6 %) a vice nez polovina zaki (61 %) vibec netusi,
kdo dentalni hygieniska je.

V oblasti prevence zubniho kazu u zakid je stale co zlepSovat, zejména v pouzivani
vhodnych pomiicek a dikladnosti dentalni hygieny. S tim souvisi také pravidelné navstévy
u zubniho 1ékare.

Tato prace pro m¢ byla pfinosem jak teoretickou, tak i praktickou Casti. Teoretické
poznatky je mozné vyuzit ve vyuce vychovy ke zdravi a vysledky z vyzkumné Casti poslouzi
k dopInéni téchto odbornych poznatkt. Tato prace také muze byt uzite¢na vSem, co se chtéji

dozvédeét néco o zubnim kazu, jeho prevenci a hygiené dutiny ustni.
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SOUHRN

Bakalatska prace na téma Prevence zubniho kazu u déti na 2. Stupni zakladni skoly se ve
své teoretické Casti zabyva anatomii dutiny Ustni, faktory ovliviiujicimi vznik zubniho kazu
a prevenci jeho vzniku. Jsou uvedeny nékteré soucasné studie tykajici se kazivosti zubi u déti
a dodrzovani zubni hygieny.

Hlavnim cilem prace bylo zmapovat znalosti zaki 2. stupné ZS o prevenci vzniku
zubniho kazu a jejich pfistup k této problematice. Dil¢imi cili bylo zjistit jejich informovanost
o moznostech prevence zubniho kazu, o ptistup k preventivnim prohlidkam u zubniho 1¢kate,
0 navstévnosti dentdlni hygienistky, zjiSténi informovanosti v oblasti pée o dutinu ustni
a zmapovani urovné dentalni hygieny zaki.

Vyzkumné Setfeni probihalo formou anonymniho dotazniku, ktery byl rozdéan v tisténé
formé zaktim 2. stupné zakladni Skoly. Celkem se vyzkumu zacastnilo 118 zakid ve vékovém
rozmezi od 10 do 15 let. Stanovené cile byly zjiStovany pomoci jednotlivych otdzek
dotazniku. VétSina otazek byla uzavienych, dvé z otazek byly oteviené a jedna pro veétsi
presnost polooteviena. Otazky zjistovaly informovanost zakii o0 moznostech prevence vzniku
zubniho kazu, jejich pfistup k preventivnim prohlidkdm u zubniho Iékafe kvalitu péce
0 dutinu tstni a miru kazivosti.

Dotaznikovym Setfenim bylo zjiSténo, Ze vétSina dotdzanych zaki si Cisti zuby dvakrat
denné nebo Castéji. Vice nez polovina respondentli nema zadny zubni kaz. VétSina zaka se
shodla na tom, Ze vzniku zubniho kazu se d4 ptfedejit pravidelnou tstni hygienou a omezenim
sladkosti.

Pravidelna a diikladnd péce o chrup je tou nejlepsi prevenci, protoze predchézeni

nemoci je vzdy vyhodné&jsi nez jeji 1écba.
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SUMMARY

This bachelor's work has a topic Prevention of dental caries educated on the second
grade of elementary school has theoretical part is focused to into anatomy of mouth cavity
and factors which have an impact to creation of dental caries and prevention againts its
formation.

The main objective was to explore students' knowledge of grade 2 elementary schools
on the prevention of dental caries and their approach to this problem. Partial objectives were
to determine their awareness about prevention of dental caries, access to preventive
examinations by a dentist, a dental hygienist visits, finding information on oral care and
dental hygiene mapping the levels of students.

The survey took the form of an anonymous questionnaire, which was distributed in
printed form 2 students of primary schools. A total of 118 students participated in the study
ranging in age from 10 to 15 years. The objectives were determined using individual
questions in the questionnaire. Most of the questions were closed, two of the questions were
open and one semi-open for greater accuracy. Question investigated the awareness of students
about prevention of tooth decay, their access to preventive examinations by a dentist quality
dental care and the degree of perishability.

Questionnaire survey, it was found that most respondents of students to brush your teeth
twice a day or more often. More than half of the respondents had no dental caries. Most
students agreed on that dental caries can be prevented by regular oral hygiene and limiting
sweets.

The regular and thorough dental care is the best prevention, because preventing disease
is always better than a cure.
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Piiloha 1. Pouzity dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Martina KaStylova a jsem studentkou Pedagogické fakulty na univerzité
Palackého v Olomouci. Chci Vas pozadat o vyplnéni dotazniku, tykajiciho se prevence
zubniho kazu. Dotaznik je anonymni a vysledky budou pouzity jen pro bakaldiskou praci a
nebudou nikde zvefejnény. Prosim vypli pravdivé a samostatné. Zakrouzkuj pouze jednu
odpovéd’, pokud neni uvedeno jinak.

Predem dé¢kuji za vyplnéni dotazniku.

1. Jak casto si CistiS zuby?
a) lkrat denné C) vickrat
b) 2krat denné d) méné nez lkrat denné

2. Jaké pomicky pouzivas k ¢isténi zubi? (vice moznych odpovédi)
a) zubni kartacek d) dentalni nit
b) elektricky kartacek e) Skrabka na jazyk
C) mezizubni kartacek

3. Je lepsi pouzivat mékky nebo tvrdy zubni kartacek?
a) mékky b) stfedni C) tvrdy

4. Jak ¢asto chodi§ k zubnimu lékari?

a) lkrat rocné Cc) Cast&ji
b) 2krat ro¢né d) jen kdyz mé boli zub

5. Od kterého véku navstévuje$ pravidelné zubniho 1ékare?

6. Kolik mas$ zubnich kazu?

a) zadny c) dva
b) jeden d) vice (kolik)
7. Co skodi tvym zubum? (vice moznych odpovédi)
a)bonbony d)ovoce
b)susené ovoce e)zelenina

C)slazené napoje

8. Da se zubnimu kazu predejit?
a) ano b) ne

9. Pokud Ano, jak?

10. Uzival/a jsi nebo uzivas fluoridové tablety?
a) ano
b) ne

11. Navstévuje$ dentalni hygienistku?



a)
b)
c)
d)

ano pravidelné
ano nepravidelné
ne

nevim, kdo to je
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