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UvVOD

Svou bakaléatskou praci jsem se rozhodla vénovat tématu prevence vzniku zubniho
kazu u déti mladsiho Skolniho v&ku, nebot’ zubni kaz patii v soucasnosti mezi nejrozsirené;jsi
onemocnéni nasi populace.

Nedostate¢na Ustni hygiena vede k tvorbé zubniho kazu ¢i zanétlivym zméndm v
dutiné ustni. V¢asnou prevenci miZzeme onemocnénim dutiny Gstni z velké ¢asti predejit. Aby
bylo zlepSeno ustni zdravi populace, mélo by se s u€innou prevenci zubniho kazu zacit jiz v
détském veku.

Frekvence zubniho kazu u dé€ti v naSem staté je 1 pies stale se zlepSujici preventivni
péc€i ve srovnani s jinymi vyspélymi staty v Evropé pomérné neuspokojiva.

Zubni kaz u déti Casto vznika jiz velmi brzy po profezani mléEnych zubl. Na viné je
vétSinou konzumace velkého mnoZstvi sladkosti a Spatné cisténi zubl, které brzy vede k
destrukci zubil.

Stav mlé¢ného chrupu je pro vyvoj stalych zubl velmi dulezity, ale presto se stale
nepodafilo prekonat mylny nazor, Ze mlééné zuby neni tfeba Cistit, protoze stejné vypadnou.

Vychova k péc¢i o chrup za¢ind v rodiné a zélezi pfedevSim na pfistupu rodicl, jaké
navyky si jejich dité osvoji a jak své dit€ nauci peCovat o chrup.

Jednou ze zmén spojenych s transformaci zdravotnictvi po roce 1989 bylo 1 zruseni
pravidelnych Skolnich preventivnich prohlidek u zubniho Iékafe. Preventivni péce u
stomatologtli pfestala byt koordinovéana statem.

Veskerd zodpovédnost za chrup déti se prenesla na rodiCe. VCEasna registrace ditéte u
zubniho l¢ékafe a jeho objednani na pravidelné preventivni prohlidky se staly zalezitostmi
rodicd, o které se musi starat sami.

S ditétem by rodice méli ptijit do zubni ordinace jiz po profezani prvnich zoubkti.

Pti pravidelnych navstévach si dité postupné zvykne na prostiedi zubni ordinace 1 na vysetteni
dutiny ustni zubnim Iékafem a rodice ziskaji veSkeré potfebné informace o hygiené dutiny
ustni, véetné pokynil o nacviku €isténi zubli a pomiicek k tomu uréenych.

Postizeni détského chrupu zubnim kazem vede k ftadé zavaznych zdravotnich,
socidlnich 1 psychologickych problémut. Psychologicky dopad komplikaci zubniho kazu

v Casném détstvi je obvykle pfi¢inou toho, zZe dité Casto odmité jakékoli osetieni 1 po fadu let.



Mezi hlavni zdsady v prevenci vzniku zubniho kazu déti patfi zdravd vyZiva,
dostate¢na hygiena dutiny ustni, pravidelné preventivni prohlidky u stomatologa a podpora
odolnosti skloviny dostate¢nou, ale ne nadmérnou davkou fluoru.

U prevence vzniku zubniho kazu je dulezité¢ hledisko vcCasnosti. VcEasné zjisténi
rizikovych Cinitelt umoZznuje zahajit preventivni opatfeni diive, nez se objevi prvni ptiznaky
onemocnéni a ur¢uje budouci individualni preventivni strategii.

V oblasti stomatologie, a v medicin¢ viibec, plati, Ze prevence je u¢inn¢j$i, méne
bolestiva a levnéjsi nez nasledna 1é¢ba. Proto bychom prevenci neméli podcenovat a ziskat o

ni hlubsi zajem.



1 CILE PRACE

Hlavni cil prace:

Zmapovat uroven prevence vzniku zubniho kazu u déti mladSiho Skolniho véku.

Dilc¢i cile prace:

1.
2.
3.

Zhodnotit aroven péce o détsky chrup (otazky 1, 2, 3, 4, 5).

Zmapovat jaké pomucky jsou k hygien¢ dutiny Gstni pouzivany (otazky 6, 7, 8, 9).
Zmapovat, zda rodice s détmi vyuzivaji preventivni prohlidky 2x ro¢né (otazky 10,
11).

Zjistit kazivost zubll u déti mladsiho Skolniho véku (otazka 12).

Zmapovat dodrZzovani zasad spravné vyzivy (otdzky 13, 14, 15, 16).

Odpovédét na otazku, zda rodi¢e védi, ¢im lze vzniku zubniho kazu piedchazet

(otazka 17).



2 TEORETICKE POZNATKY

2.1 Zuby
Zuby (dentes) maji, stejné jako vSe v lidském téle, své diilezité a smysluplné poslani.
., Zuby jsou integralni soucasti dutiny ustni a slouzi k uchopeni, oddéleni a rozmélnéni

potravy. Maji rovnéz velky vyznam pro re¢ a nezanedbatelné je i jejich estetické piuisobeni

(Stejskalova, 2008, s. 1).

2.1.1 Anatomicka stavba zubu

, Anatomicky se zub sklada z korunky a korene, hranice mezi nimi se oznacuje jako
kréek (Malinsky, Malinsk4, Michalikova, 2005, s. 155). (viz obréazek 1)

., Zubni korunka je umisténa v dutiné ustni, koren zakotvuje zub v kosti - v zubnim
ltizku. Prechod mezi korunkou a korenem tvori zuzena krckova cast. Pomer korunky a korene
je priblizne 1:2* (Stejskalova, 2008, s. 1).

Korunka (corona dentis) je vlastni funkéné tvarovana cast, ktera vycniva z dasné a je
pokryta hladkou sklovinou. Na korunce rozliSujeme plochy (facies) rizného tvaru podle zubu
a polohy na ném. RozliSujeme plochu kousaci, ktera mé u fezaki podobu jedné kousaci hrany,
u Spicakti podobu dvou hran sbihajici se do hrotu. Déle na zubu najdeme plochu vestibularni
pfivracenou do predsiné a plochu ordlni ptivracenou do vlastni dutiny ustni. V misté styku
dvou sousednich zubli nachdzime plochu aproximalni. Plocha mesidlni je pfivracena k zubu
pfedchozimu a plocha distalni pfivracend k zubu nasledujicimu.

Kréek (collum dentis) je maly usek mezi korunkou a kofenem a je pokryt mékkymi
tkanémi. Zdrava dasen pevné Ine ke krc¢ku zubu. V tomto misté vznikd tzv. gingivodentalni
uzavér, ktery brani vniku latek a bakterii z st do pojivovych tkani kolem zubniho kotene.

Koren (radix dentis) je ¢ast zubu ulozend v kosténém luzku celisti, do néhoz je
piipojena zvlast upravenym systémem pojivoveé tkan€, zvanym ozubice. Kofen je jednoduchy
nebo rozdéleny ve vice vétvi. Podle poctu kofenii mame vedle zubi jednokotenovych i
dvoukotenové a tiikofenové zuby, jejichz kotfen se rozbihd ve dvé az tti vétve. Kofeny jsou
vzdy zakonceny hrotem, na jehoz vrcholu je otvor, kterym do zubu vstupuji a vystupuji cévy a

nervy (Cihdk, 1988).



2.1.2 Histologicka stavba zubu

Zub se sklada ze tii rozdilnych tvrdych tkani, a to zuboviny, skloviny a cementu.
Uvniti zubu se nachdzi dfefiova dutina, kterou vypliuje zubni dfen, rozliSuje se na ni Cast
korunkova a kotfenova (Stejskalova, 2008). (viz obrazek 1)

,Zubovina (dentin) je hlavni hmota zubu. Pro vysoky podil anorganické hmoty je
tvrdsi nez kost, zustava vsak pruzna. Na lomné plose ma hedvabny lesk. Vznika cinnosti bunék
zvanych odontoblasty, které naléhaji na dentin z nitra drenové dutiny a vysilaji do dentinu
vidkna (Tomesova vlakna), ktera v kandalcich dentinu dosahuji az k povrchu dentinu - ke
hranici se sklovinou (na korunce) a s cementem (na korenu)“ (Cihak, 1988, s. 22).

,,Sklovina (enamelum) kryje povrch korunky zubu. Je to nejtvrdsi hmota v lidském
téle. Sklada se ze sloupeckii zvanych sklovinnd prismata “(Cihak, 1988, s. 23).

,,Cement (cementum) je vlastné vidaknita kost, chuda na kostni bunky, spojend
kolagennimi vidkny a povrchem dentinu. Pokryva kréek a koren zubu“ (Cihak, 1988, s. 24).

., DFeft zubni (pulpa dentis) je mékka, riizova tkan. Sklada se z velmi vidkého vaziva,
ve kterém jsou nervy, krevni a mizni cévy. Tyto cévy a nervy zubu vstupuji hrotovym otvorem.

Po obvodu diené je vrstva odontoblastii“ (Cihak, 1988, s. 24).

2.1.3 Lidsky chrup

Soubor vSech zubli v obou cCelistech se oznacuje jako chrup (dentice). Zuby jsou
sefazeny do dvou obloukt v horni a dolni Celisti. Lidsky chrup se sklada ze ¢ty rozdilnych
typt zubd, a to Fezakil (dentes inticivi), Spi¢aki (dentes cannini), zubii tfenovych (dentes
premolares) a stoli¢ek (dentes molares). Chrup ¢lovéka béhem zivota vyméni dva druhy zubd,
a to dentici docasnou a dentici stalou (Malinsky, Malinska, Michalikova, 2005).

Docasny chrup (dentes decidui) obsahuje 20 zubt. V kazdé poloviné horni i dolni
Selisti jsou 2 fezaky, 1 $pi¢ak a 2 stoli¢ky (Cihak, 1988).

Docasné (mlécné) zuby maji modrobilou barvu mléka, podle které je odvozen jejich
nazev. Tvaroveé jsou mlécné zuby obdobné jako zuby stalé dentice. Maji vSak kratsi Zivotnost
a jejich rozmeéry jsou mensi nez zubu stalé dentice (Malinsky, Malinska, Michalikova, 2005).

Docasny chrup neobsahuje zuby tienové a posledni tifeti stoliCky, zvané zuby
moudrosti (Ktivankova, Hradova, 2009).

Staly chrup (dentes permanentes) ma celkem 32 zubi. V kazdé poloving horni i dolni

Selisti jsou 2 fezaky, 1 $picak, 2 zuby tfenové a 3 stolicky (Cihak, 1988).
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2.1.4 Profezavani zub1 (viz obrazek 2)

MIé¢né zuby se zakladaji od poloviny sedmého mésice téhotenstvi az do porodu a
profezavaji se mezi Sestym a tfindctym mésicem Zivota ditéte (Broukal, Jarolimkova, 2002).

,,Doba prorezavani docasnych zubi muze byt ovlivnéna riznymi faktory, mezi které
patii vyzralost skeletu, télesna hmotnost, psychomotoricka vyspélost, genetické abnormality
uvadi Merglova, Ivanc¢akova (2009, s. 28).

Podle Broukala a Jarolimkové (2002) se zuby v dolni Celisti profezavaji zpravidla o
néco diive nez zuby v horni Celisti. Nejdiive se obvykle profezava prvni fezak, nasleduje
druhy fezak, poté prvni stolicka, dale Spi¢ak a nakonec druha stolicka.

Stalé zuby se postupné zakladaji od tfetiho mésice nitrodélozniho Zivota az do zacatku
Skolniho véku. Jejich mineralizace probihd az po narozeni, vétSinou od Sesti mésicti asi do 14
let v€ku (Broukal, Jarolimkova, 2002).

wProrezavani stalého chrupu zacina vétsinou v Sesti letech, kdy se za zadni radou
docasného chrupu objevuje prvni stdla stolicka. Kratce na to zacina viastni vyména chrupu:
korunky stalych zubu tlaci zevniti na koreny mlécnych zubu, ty se tlakem resorbuji, az zcela
vymizi. Mlécné korunky bez korenit se zacnou viklat a vypadavaji. Nepocitame-li zuby
moudrosti (tzv. osmicky), prorezavaji stalé zuby priblizné do véku patnacti let a sviij vyvoj,
zejména v oblasti korenu, ukoncuji priblizné az v osmnacti letech * ¥ika Hajek (1997, s. 6 -7).

Posledni tfeti stolicky se profezavaji aZz v obdobi mezi 30 — 40 rokem Zivota

(Ktivankova, Hradova, 2009).

2.1.5 Vymeéna docasné dentice za dentici stalou

Détstvi se déli na obdobi novorozenecké, kojenecké, obdobi batolete, predskolni vek,
Skolni ve€k a dorostovy veék. Béhem néj dité¢ roste a vyviji se po strance somatické,
emocionalni 1 mentalni. Ke zméndm dochazi i1 v orofacidlni soustaveé. (Novotny, Hruska,
2010).

V obdobi mladSiho Skolniho véku, tedy v obdobi mezi ukoncenym Sestym rokem az
dvanactym rokem zivota, dochéazi k ndhradé¢ docCasnych zubti zuby stalymi. Toto obdobi se
také nazyva obdobim smiSené dentice, protoze se v Celisti déti vyskytuji dva druhy zubi.
Dochazi k vypadavani do¢asnych zubt a za¢ina profezavani zubu stalych.

V prvé fazi, ktera probiha mezi Sestym az devatym rokem, dochazi nejprve k profezani

prvniho stalého (permanentniho) molaru. Tento zub se také oznacuje jako molar Sestého roku.
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Mezi sedmym az osmym rokem dochazi k vypadavani prvnich docasnych (deciduélnich)
fezdkll nasledovanych druhymi fezdky a profezanim stalych fezaka. Jako dal§i dochazi
k ndhrad€¢ prvého docasné¢ho molaru za staly premolar. Cely tento proces je doprovazen
soucasnym rustem celisti do Sitky 1 délky.

V druhé fazi, kterd probiha mezi desatym az dvanactym rokem, se dokoncuje vyména
poslednich docasnych zubi, a to druhych molart za stalé druhé premolary a docasnych

Spicaka za stalé Spicaky (Malinsky, Malinska, Michalikova, 2005).

2.2 Zubni kaz

Zubni kaz (caries dentis) je nejCastéjSi onemocnéni v dutin€ ustni a postihuje jak
docasny, tak 1 trvaly chrup. Je to nejrozsSifenéj$i onemocnéni, kterym trpi 95 % obyvatel
celého svéta.

,, Zubni kaz je destruktivni choroba, ktera vznika na povrchu zubu, a neni-li osetren,
postupuje do hloubky, az otevire drenovou dutinu. Zpocatku nemusi pusobit zadné obtize, ale
Jjakmile postihne zubovinu, zacne byt zub citlivy na podnéty tepelné (zejména na studeno),
chemické (cukr, sul) a mechanické (tlak zbytku potravy v dutiné kazu) “ (Machova, Kubatova,
2009, s. 234). (viz obrazek 3)

Zubni kaz se oSetfuje odvrtanim az do zdravé tkdné a vyplnénim vzniklé dutiny

plombou (Machova, Kubatova, 2009).

2.2.1 Co zpusobuje zubni kaz

Na vzniku zubniho kazu se podili fada Ciniteld. Mezi zakladni patfi vnimana zubni
tkén, mikroorganismy zubniho plaku a sacharidy pifijimané v potravé. Za ctvrty Cinitel
muzeme povazovat ¢as (www.pediatriepropraxi.cz). (viz obrazek 7)

Jak uvadi Stejskalova (2008, s. 22): ,, Zubni kaz zacina demineralizaci (odvapnénim)
skloviny, a to nejdrive v podpovrchovych vrstvach. Bakterie, které jsou pritomny v zubnim
povlaku, metabolizuji cukry a produkuji kromé jiného také mmnozstvi ruznych organickych
kyselin. Kyseliny demineralizuji sklovinu, a tim zahajuji tvorbu zubniho kazu. Ten je
v pocatecni fazi reverzibilni (vratny) a sklovina je schopna za urcitych okolnosti se opét

mineralizovat. Pokud nepriznivé podminky trvaji, postupuje demineralizace do hlubsich
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vrstev skloviny a postihuje dalsi cast zubu - dentin. Z téchto duvodu se rozlisuje kaz zubni
skloviny a kaz dentinu “.

Pro vznik zubniho kazu je nezbytna pfitomnost mikroorganismili na povrchu zubu ve
form¢ zubniho mikrobialniho plaku. Tyto mikroorganismy se usazuji zejména v mezizubnich
prostorach, v postrannich tsecich chrupu, na zvykacich ploskach a zpisobuji zubni kaz
(www.pediatriepropraxi.cz). (viz obrazek 4)

Mikrobidlni plak mizeme charakterizovat jako strukturovany, pevny zubni povlak,
ktery je sloZzen ze soucasti bakterialnich metabolickych produktl, zbytkli potravy, slin a
bakterii. Jeho pfitomnost v dutiné Ustni je dilezitym c&initelem pro vznik zubniho kazu
(Hellwig, Klimek, Attin, 2003).

Nekteré bakterie plaku (zejména Streptococcus mutans) syntetizuji ze sacharida
pfitomnych v dutiné Ustni kyseliny a zptisobuji demineralizaci skloviny. Pokud neni proces
vCas zastaven, dochdzi ke zniceni tvrdych zubnich tkani.

Vzhledem k zubnimu kazu ma dilezitou roli v dutiné ustni také slina, ktera
neutralizuje kyseliny pfitomné v dutin€ Gstni a podporuje remineralizaci skloviny za pomoci
vapniku, fosforu a fluoru. Kromé dalSich u€inkli rovnéZ rozpousti cukry a urychluje jejich

odplaveni (www.pediatriepropraxi.cz).

2.2.2 Co ovlivituje zvySenou kazivost zubti

Podle Broukala a Jarolimkové (2002, s. 35) mezi faktory, které souvisi se zvySenou
kazivosti a které nemizeme ovlivnit, patfi:

o ruzna nachylnost jednotlivych typii zubii vuci zubnimu kazu,

e néktera onemocnéni a léky,

e osobni dispozice viici zubnimu kazu.

Diivodem rozdilné nachylnosti zubii k zubnimu kazu je fakt, Ze zuby se tvofi v riiznych
vyvojovych stadiich ¢loveka, takze jejich sklovina je rizné€ silna a navic ma 1 jiny charakter.
V cele Zebricku kazivosti zubil jsou stoli€ky, po nich nasleduji zuby tfenové, fezdky a
Spicaky.

Zvysenou kazivost zubti mohou také zplsobit chronickd onemocnéni, kterd souviseji se

snizenou imunitou (Broukal, Jarolimkova, 2002).

13



Dal§im divodem zvySené kazivosti zublli miize byt sniZend produkce sliny zplsobena
podavanim nékterych 1€ki (antihistaminika, sedativa, antidepresiva) nebo nasledkem nemoci
slinnych 714z ¢1 ozafovani.

Vyssi vyskyt zubniho kazu je u nékterych déti ovlivnén i1 nizkou socidln€ - ekonomickou

situaci rodiny a Urovni vzdélanosti rodicl (www.pediatriepropraxi.cz).

2.2.3 Rozdé€leni zubniho kazu

Zubni kaz mtizeme rozdélit z nékolika hledisek.
Vzhledem k ¢asovému pritbé¢hu délime kaz na akutni a chronicky.

Akutni kaz je typicky rychlym pribéhem, mnohocetnym vyskytem a casto
symetrickou lokalizaci. Sifi se zpomémné malé plochy do hloubky. Kazivé hmoty maji
zlutohnéd¢ zbarveni a jsou velmi mékké. Akutni kaz se vyskytuje v doCasném chrupu
pfedevsim ve v€ku od 4 do 8 let a ve stalém chrupu od 6 do 9 let a od 16 do 20 roku.

Chronicky kaz je charakteristicky pomalym pribéhem a Sifenim se spiSe do plochy.
Kazivé hmoty jsou temné pigmentované a pomérné tvrdé. S timto kazem se setkavame Castéji
mimo obdobi zvySené kazivosti a u chrupu, ktery je odolny vi¢i kazu (Kominek,
Rozkovcova, Semjan, 1988).

Podle rozsahu defektu v tvrdych zubnich tkanich a vztahu kazu ke dieni Kilian (1999)
rozeznava kaz povrchovy, stiedni a kaz blizky dieni. Kaz povrchovy postihuje sklovinu a
povrchové vrstvy dentinu. Kaz stfedni destruuje sttedni vrstvy dentinu. Kaz blizky dfeni

zasahuje v dentinu aZ do blizkosti dfen¢.

2.3 Prevence a profylaxe ve stomatologii

Pojmy prevence a profylaxe nejsou totozné, avSak v mezinarodnim pisemnictvi se
zpravidla prolinaji, proto se vétSinou uziva pojmu prevence.

~Prevence v obecném pojeti predstavuje souhrn vsech opatieni a metod, jejichz cilem
je predchazet vzniku onemocnéni, poskozeni zdravi, zdravotnich komplikaci a trvalych
nasledkit nemoci nebo urazi. Preventivni opatieni se u jedince nebo skupiny osob uskutecnuje

jesté v dobe, kdy choroba nebo patologicky stav bezprostiedné nehrozi .
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, Profylaxe zahrnuje ochranna opatreni, uskutecnovana az v dobé moznosti
bezprostiedniho ohrozeni jedince nebo skupiny osob urcitou chorobou, patologickym stavem

nebo urazem* (Kilian, 1999, s. 15).

2.3.1 Vyznam prevence v détské stomatologii
Prevence hraje klicovou roli v dlouhodobém zdméru zajistit harmonicky vyvoj a
zdravi orofacidlniho systému déti. Zvlastni pozornost je koncentrovana zejména na prevenci
zubniho kazu.
Podle Fialové a Novakové (2004, s. 43) to ma nékolik davodi:
e je to nejcastéjsi ordlni (ustni) onemocnéni deti,
e riziko vzniku onemocneni je u deéti vyssi nez u dospélych,
e preventivni a profylaktické metody maji v détstvi prokazatelné vyssi ucinnost a nekteré
z nich, jako je endogenni (vnitrni) aplikace fluoridu, [ze vyuZit pouze v détstvi,
e Dolest a neprijemnosti spojené s osSetrovanim zubniho kazu a jeho ndsledku se mohou
stat pricinnou negativistického postoje deéti k jakémukoliv oSetreni v ustni dutine,
o zubni kaz je nejcastéjsi pricinnou zanétu ozubice docasnych zubii a jejich predcasné
extrakce, coz miize ohrozit vyvoj zarodkii stalych zubu a vyvoj konfigurace celého
stalého chrupu,

o zubni kaz je onemocnéni, jemuz je mozno uspésné predchdzet.

2.3.2 Stupné prevence

Kilian (1999) rozliSuje tfi stupné prevence: primarni, sekundarni a tercidrni.

Prevence primarni - predstavuje opatieni, ktera maji predchazet vzniku
patologického procesu, nemoci nebo urazu. Prikladem primarni prevence mize byt naptiklad
podavani tablet fluoridu sodného détem.

Prevence sekundarni - jejim ukolem je patologicky proces v€as rozpoznat,
diagnostikovat, vylécit nebo alesponi zastavit. Pfikladem sekundarni prevence muze byt
v€asné oSetteni jiz vzniklého zubniho kazu, které zabrani dal§im zdravotnim problémim.

Prevence terciarni — ma za cil vylécit jiz vzniklé komplikace a zamezit dalSim
moznym problémtim. Pfikladem tercidrni prevence mize byt odborné endodontické oSetieni

postizené¢ho zubu.
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2.3.3 Primarni prevence zubniho kazu u déti

K lepS§imu stavu chrupu déti je potieba vyuzit vSech forem primérni prevence zubniho
kazu, které spocivaji v ovlivnéni zdkladnich faktor nezbytnych pro jeho vznik. Pfedev§im se
usiluje o to, aby byla sklovina méné¢ vnimatelnd vic¢i plsobeni kyselin a o podporu
remineralizace zacinajicich kazi pomoci systémové nebo lokélni aplikaci fluoridi. Dokonala
ustni hygiena ovlivitluje mikroorganismy plaku a vyzivova doporuceni se zamétuji na snizeni
frekvence ptijmu cukru v potravé. Vyznamnou soucasti primdrni prevence zubniho kazu jsou
pravidelné preventivni stomatologické prohlidky a kolektivni preventivni programy

(www.pediatriepropraxi.cz).

2.4 Ustni hygiena

Ustni hygienou rozumime osobni udrzbu &istoty a hygieny zubti a celé dutiny Gstni.
Dosazeni spravné ustni hygieny je moZzné pouze ziskanim osvédcenych navyki, které jsou
péstované jiz od utlého détstvi.

Hygiena dutiny ustni je zalezitosti kazdého clovéka, a proto zakladem prevence
onemocnéni zubil, parodontu (zavésného aparatu zubu) a ustnich tkdni je predevS§im domaci
pé¢e o chrup a dutinu ustni. Uroveii oralni hygieny poukazuje na vztah jedince k jeho
vlastnimu chrupu a duting ustni (Kilian, 1999).

,Spravné a pravidelné provadend hygiena ustni dutiny ma nejvyznamnéjsi ulohu

v prevenci zubniho kazu a onemocnéni parodontu* (Machova, Kubatova, 2009, s. 238).

2.4.1 Prostfedky ustni hygieny

Prostiedky ustni hygieny miiZeme rozdélit na skupinu mechanickou a chemickou. Obé
skupiny se pouzivaji zdroven, ale prioritu si zachovavaji mechanické prostiedky, protoze, jak
je znamo, plak 1ze dokonale odstranit pouze mechanicky (Kilian, 1999).

Zakladnimi pomickami pro hygienu ustni dutiny jsou zubni kartacek, zubni pasta,

mezizubni kartacky, jednosvazkovy kartacek, zubni nit a tstni voda.
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2.4.1.1 Mechanické prostfedky ustni hygieny

» Zubni kartacky jsou hlavnimi prostiedky pro kazdodenni odstranovani zubniho
plaku. Zubni kartacky délime na manualni a elektrické.

Pti spravném vybéru manudlniho zubniho kartd€ku bychom méli vénovat pozornost
piredevsim jeho schopnosti dostat se do Spatné ptistupnych prostor. Proto je dobré vSimat si
rukojeti 1 pracovni ¢asti zubniho kartaCku, kterd musi byt v souladu s velikosti Gst.

Détsky zubni kartdCek ma mit malou hlavicku s velmi mékkymi, hustymi a rovné
stfizenymi $tétinami. Rukojet’ by méla byt dostatecné pevna a dostate¢né dlouha. Pro déti se
vyrabe¢ji zubni kartacky s rukojeti, kterd je tvarovana tak, aby ji dit€¢ mohlo snadno uchopit a
udrzet. (Broukal, Jarolimkova, 2002).

Cim déle je kartadek pouzivan, tim vice ztraci svoji Gistici udinnost. Rychlost opotiebeni
je individudlni. Zalezi na tom, jak Casto a jak dlouho si jedinec zuby Cisti, jaky tlak na
kartacek pfti CiSténi vyviji. Jakmile se objevi zmény tvaru, sméru a postaveni vlaken, které se
1181 od piivodniho stavu, je potieba kartd¢ek vymeénit za novy. Zpravidla to byva interval po
dvou az tfech mésicich (Botticelli, 2002).

Kromé¢ manuélnich zubnich kartackl jesté existuji kartacky elektrické. Tyto kartacky lze
doporucit spiSe pro déti s poruchami motoriky, nebo jako vhodnou motivaci pro déti, které si
odmitaji zuby Cistit.

» Mezizubni kartacky jsou urceny k ¢isténi mezizubnich prostor. Pouzivaji se vétSinou 1x
denné bez pasty, piipadné namocené v Ustni vod€ nebo desinfekénim gelu. Aby plnily svoji
funkci dobfe, musi mit spravnou velikost. Mal¢ mezizubni kartdCky nejsou dost ucinné a
velké zase zranuji daseni a zbyte¢né zvétSuji Stérbiny (www.vasezuby.cz).

Pouziti mezizubnich kartacki je doporu¢ovano détem ptiblizné od dvanacti let véku. Ze
zacatku je vhodné, aby rodie na déti dohlizeli a pfipadné jim se sprdvnym zavadénim
mezizubniho kartd¢ki pomdhali (www.dentalnihygiena.wz.cz).

» Jednosvazkové kartacky se predevsim hodi na horni i dolni posledni stolicky, kde
davivy reflex €asto brani pouziti klasického kartacku. Jsou vhodné 1 k ¢isténi kolem rovnatek
a za dolnimi zuby, kde se usazuje nejvice zubniho kamene (www.vasezuby.cz).

Jednosvazkovy kartaCek se doporucuje pouzivat bez zubni pasty 1x denné, nejlépe po

vy¢isténi zubti zubnim kartackem (www.evadent.cz).
» Dentalni vlakno se pouziva v piipad¢, Ze je prostor mezi zuby tak maly, ze do néj
nevejde ani nejmenSi mezizubni kartacek. Pouzivani dentalniho vldkna mize byt pii

nespravné manipulaci nebezpecné. Pokud je Spatné zavedeno, miize dojit k poranéni déasné.
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Proto je lepSi jeji pouZivani nacvi€it se zubnim lékafem nebo dentdlni hygienistkou.

(www.dentalnihygiena.wz.cz).

2.4.1.2 Chemicke prostredky tstni hygieny

» Zubni pasty slouzi ke snadnéjsimu mechanickému odstranéni zubniho plaku. Podle
obsahu sloucenin fluéru se rozd€luji na zubni pasty ur¢ené pro déti ve v€ku 2 - 3 roky
s doporu¢enym mnozstvim 250 ppm (parts per milion) F. Pro ptfedSkolni v€ék jsou vhodné
zubni pasty s koncentraci 500-700 ppm F a pro déti Skolniho v€ku zubni pasty obsahujici
1000-1500 ppm F.

Diulezity je nejen obsah fluoridii, ale 1 mnozstvi zubni pasty nanesené na kartacek. U
nejmensich déti staci nanést pouze tenkou vrstvu zubni pasty, u predskolnich déti mnoZstvi
asi velikosti hraSku a u déti Skolntho v€ku je vhodné mnozstvi pasty v rozsahu ttetiny az
poloviny pracovni ¢asti kartaCku (www.pediatriepropraxi.cz).
> Ustni vody brani tvorbé plaku a mnoZeni bakterii, osvézuji dech a dodévaji fluor,
ktery chrani zubni sklovinu pfed u¢inkem Skodlivin produkovanych v plaku. Vyplachovani

dutiny Ustni se doporucuje 1x — 2x denné po dobu asi 1 minuty (www.dentalnihygiena.wz.cz).

2.4.2 Zpusob ¢isténi zubl

Po profezani prvnich détskych zoubkli se doporucuje zacit Cistit zuby malym,
mékkym, détskym zubnim kartackem s velmi malym mnoZstvim fluoridové détské zubni
pasty (Merglova, Ivan¢akova, 2009).

Déti predskolniho véku se uci Cistit chrup za dohledu rodict. Rodice v détech péstuji
navyk na ustni hygienu a dilezity je 1 osobni ptiklad rodict. Nejprve staci nacvicovat
vyplachovani, potom ¢iSténi bez zubni pasty a nakonec s pastou.

Dé&ti mladsiho Skolniho véku jsou uz schopny si vycistit zuby samy, ale stale je nutna
kontrola a poptipad¢ 1 docisStovani zubu ze strany rodict (Hajek, Starnovské, Korabek, 1997).

Cisténi chrupu je vhodné provadét po kazdém jidle, minimalné vsak dvakrat denné -
rano po snidani a vecer pred spanim. Vecer po vyCisténi zubil by se jiz nemélo nic jist a pit
sladké napoje. Zuby je tieba si Cistit dostatecné peclivé a je tfeba se zejména zaméfit na
Spatné pristupné partie. Jde pfedevsim o boc¢ni strany zubt, ploSky kolem zadnich stolicek a

jazykovou stranu pfednich zubl (www.pediatriepropraxi.cz).
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Pti ¢isténi zubil za¢indme na jedné stran¢ zubniho oblouku a kon¢ime na druhé strané.
Postupujeme zub po zubu a nevynechame ptitom zadny zub. Nejprve veénujeme pozornost
¢isténi zvykacich ploSek zadnich zubl, potom Cistime vnitini stranu zubll a na zavér zubni
plosky prednich zubti (www.vasezuby.cz).

Doba ciSténi zubl je individudlni, zalezi na zru€nosti a také na pouZité technice
¢isténi. Doporucovéno je €isténi zubll 2 — 3 minuty, ale mize trvat i déle. Rozhodujici tedy

neni doba ¢iSténi, ale jeho kvalita a G¢innost (Zouharova, 2008).

2.4.3 Metody ¢iSténi zubli

Dilezitym hlediskem, jez ovlivituje Uspéch prevence, je nejen vybér vhodnych
pomicek a jejich GCelné pouzivani, ale 1 spravnd metoda ciSténi zubi, ktera zajiStuje
dokonalé odstranéni zubniho plaku.

Vsechny metody ¢isténi zubli by mély spliiovat dva zakladni pozadavky, a to Gi¢innost
a snadné osvojeni. Diiraz je kladen 1 na Setrnost k zubiim a dasnim.

U kazdé techniky je potieba, aby stomatolog nebo dentdlni hygienista vysvétlil
pacientovi spravny postup a nazorn¢ jej predvedl pomoci demonstrace na modelu, nebo piimo
v pacientovych ustech. Ditlezitd je i1 kontrola, zda pacient danou techniku zvladl. (Kilian,
1999).

Nezavisle na tom, jakou metodu pii €iSténi zublti pouzijeme, méli bychom na zacatek
zuby ocistit jen suchym kartdCkem, protoze suché S§tétiny ucinnéji uvoliuji bakteridlni
povlaky. Zubni pastu bychom méli pouzit az po skonceni této prvni faze (Botticelli, 2002).

Metody €isténi zubl jsou rozdilné u zdravého a nemocného parodontu.

2.4.3.1 Metody cisténi zubll se zdravym parodontem

» Metoda dle Foneho (rota¢ni metoda)

Pti této metod€ se vlakna zubniho kartaCku pftilozi kolmo na zuby a provadi se krouzivé
pohyby z vné¢jsi strany pii zavienych tstech pies oba zubni oblouky a potom z vnitini strany
pii1 otevienych ustech po kazdém oblouku zvlast. Na zavér se Cisti horizontdlnimi pohyby
zvykaci plosky zubii (www.nazuby.cz).

Tato metoda je lehce osvojitelnd a je vhodna pro déti, které by se mély naucit systematice

¢iSténi zubi (Weber, 2012).
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» Vertikalni kombinovana metoda (viz obrazek 6)

Tato metoda je také n€kdy nazyvana ,,0d Cervené¢ho k bilému*. Technika CiSténi zubi
probihd vertikalnimi pohyby smérem od déasné pii naklopeni kartacku pod thlem 45° k hrotu
kofene zubu. Soucasné s vertikalnim pohybem otac¢ime kartackem ve sméru jeho dlouhé osy.
Soucasné Cistime nanejvys dva zuby. Pfitom je diilezité piisobit malym tlakem a tento pohyb
zopakovat 5-6x pro kazdy tsek pokryty hlavou zubniho kartacku. Zvykaci plosky zubt pak
¢istime horizontalné¢ (www.nazuby.cz).

Tato metoda je opét lehce osvojitelnd a vhodnd pro déti, které by se mély naucit
systematice ¢iSténi zubil a pro mladistvé (Weber, 2012).

» Modifikovana Stillmanova metoda

Metoda je zalozena na kombinaci vibra¢niho a ota€ivého pohybu. Technika CiSténi zuba
probihd vertikalnimi pohyby smérem od dasné pti naklopeni kartacku pod thlem 45° k hrotu
kofene zubu. Soucasné s vertikalnim pohybem mirné zavibrujeme. Zvykaci plosky zubt
¢istime horizontalné¢ (www.nazuby.cz).

Vyhodou této metody je, ze se diky ni vyCisti 1 mezizubni prostory, nevyhodou zistava
neuplné odstranéni plaku umisténého pod dasni (Weber, 2012).

» Horizontalni metoda

Metoda je nékdy nazyvana jako ,,metoda koStéte”. Pii této metod¢ se vlakna kartaCku
piilozi kolmo na povrch zubii a provadi se horizontalni pohyby tam a zpét.

Tato metoda je lehce proveditelnd a je vhodna pro déti ptiblizné do 4 let jako piiméteny

zacatek péce o chrup. Nedostatkem je jeji nesystematicnost a neefektivnost (Weber, 2012).

2.4.3.2 Metody cisténi zubll s nemocnym parodontem

» Chartersova metoda

Pti této metod¢ vldkna zubniho kartdCku smétuji pod otevienym thlem 45° viici dlouhé
ose zubu a konce vldken se vtlacuji do mezizubnich prostor.

Tato metoda je obtizn€ osvojitelnd, protoZe spodina dutiny ustni a jazyk omezuji jeji
provedeni z ordlni strany. Vyhodou je, Ze dobfe vycisti mezizubni prostory (Weber, 2012).

> Bassova metoda (viz obrazek 5)

Tato metoda ¢iSténi zubil probihd drobnymi vertikalné rota¢nimi pohyby smérem k dasni
pfi naklopeni kartdcku pod uhlem 45° k hrotu kofene zubu. Tim se dostaneme az do

gingivalniho zlabku. Plosky zubt pak ¢istime horizontalné¢ (www.nazuby.cz).
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Vyhodou této metody ¢isténi chrupu je u€inné odstranéni zubniho plaku lokalizované¢ho
nad 1 pod urovni dasn€. Nevyhodou je ¢asova naroc¢nost a pii vyvinuti ptili§ velkého tlaku je
mozné poranéni dasné (Weber, 2012).

» Cirkularni metoda

Tato metoda je kombinaci nékterych prvkit metody podle Basse a horizontalnich pohybi.
Rozdil je v tom, Ze misto stacionarnich vibraci se pod mirnym tlakem v ose vlaken opisuji
hlavou zubniho kartd¢ku malé krouzky o priméru 2-4mm. Na zavér se opét Cisti okluzni
plochy zubi.

Nevyhodou této metody je obtiznost provedeni a ¢asova naro¢nost (Kilian, 1999).

2.5 Vyziva a zubni kaz

Pro vyvoj zubii stejné jako pro vyvoj celého organismu je velmi dilezita spravna
vyziva. Optimdlni skladba potravy je nutnd k zdravému vyvoji jedince i1 k udrZeni zdravi
v dospélosti.

., Extrémni nedostatek potravy nebo jeji nevhodné slozeni miZe systémové pres
poruchu mineralizace, sekrece sliny nebo jejiho sloZeni neprimo zvysit riziko kazu“ (Hellwig,
Klimek, Attin, 2003, s. 71).

Podle Kiliana (1999) miize nevyvazena skladba potravy zvysit nachylnost ke vzniku
zubniho kazu. S ohledem na vyvoj kariézniho procesu je rozhodujici, jak Casto potravu
pfijimame a jaka nasledna opatfeni k jejimu odstranéni z dutiny Ustni bezprosttedné udélame.

Po konzumaci jidla je vhodné si zuby vycistit, ale pokud to neni mozné, je
doporucovano Zzvykat Zvykacku bez cukru, nebot’ pii Zvykani dochazi ke zvySené tvorbé
sliny, kterd rychleji odstrani zbytky potravy z dutiny Gstni a neutralizuje vzniklé kyselé

prostiedi v ustech (Kilian, 1999).

2.5.1 Sacharidy a zubni kaz

Zubni kaz vznika pisobenim sacharidi metabolizovanych bakteriemi a pii kontaktu
stravy se zuby, které jsou pokryty plakem. Vzdy, kdyz sladké potraviny vstoupi do ust,
vytvofi v kombinaci s bakteriemi nachazejicimi se v tstech skodlivou kyselinu. Tyto kyseliny
napadnou zubni sklovinu, a to mize vést k tvorbé zubniho kazu (Hellwig, Klimek, Attin,

2003).
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., Kariogenni pusobeni sacharidii zavisi nejen na jejich privodu do organismu, nybrz i
na celkovém mnozstvi, na formé a frekvenci privodu pozivaného sacharidu“ (Kilian, 2009, s.
85).

Mensi kariogenni G¢inek maji cukry, které pfijimame v tekutinach, nez ty samé¢, ale
pozité v pevné formé (Kilian, 2009).

Casta konzumace cukrii v riiznych podobach je ve vétsing piipadi disledkem vysoké
kazivosti zubl.. Sacharidy v zddném piipadé nemiizeme ze stravy déti vyloucit, protoze je
potiebuji pro svlij vyvoj, ale musime vSak dbat na to, aby jejich ptisun byl pfiméfeny véku a
¢innosti. Z hlediska prevence vzniku zubniho kazu ptedstavuje nejvetsi nebezpeci podavani
sladkych napoji v noci, kdy by dit¢ mélo pit jen obyCejnou vodu nebo neslazeny caj. Velké
riziko také spociva v Castém piijmu sladkosti. Velmi diilezitd je i frekvence pfijmu potravy.
Dité by mélo jist 5x denné¢ a mezi hlavnimi jidly by nemélo ptijimat zadné sladkosti. Ty by
mély byt pouze soucasti hlavniho jidla (www.veselezoubky.cz).

Ke vzniku zubniho kazu pftispivaji vSechny fermentovatelné sacharidy — sachardza
(fepny cukr), glukoéza (hroznovy cukr), fruktéza (ovocny cukr), laktdoza (mlécny cukr),
maltéza (sladovy cukr) a jiné. Sachar6za zaujima nejvyznamnéj$i misto, protoze je
mikroorganismy odbourdvdna pifednostné. Misto béZného cukru mizeme jako nahradni
sladidlo pouzit xylitol, ktery se béZné¢ nachazi v mnoha druzich ovoce a zeleniny nebo je

prumysloveé vyrabén ve formée tablet ¢i zvykacek (Hellwig, Klimek, Attin, 2003).

2.5.2 Ovoce a zubni kaz

Ovoce a zelenina jsou cennymi zdroji vitamind, minerdlnich latek a vlakniny, a proto
by mély byt soucésti kazdého denniho jidla déti i dospélych. Nékteré druhy ovoce vSak
mohou byt pro zuby Skodlivé.

., U ovoce velmi zalezZi na tom, jaka je textura plodiny a jaky je v ni obsah cukru. Stejné
i u ovocnych stav je podil cukru na vyrobku rozhodujici* (Kilian, 1999, s. 87).

Negativni vliv na zubni sklovinu maji také potraviny a napoje, které obsahuji kyseliny.
Nekteré kyseliny se v ovoci a v ovocnych §tavach vyskytuji zcela pfirozené, jiné se do
slazenych néapoji ptidavaji behem jejich vyroby. V piipadé ovoce se jednda zejména o

citrusové ovoce a 100 % piirodni §tavy z nich vyrobené (viscojis.cz).
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Pro zuby je vice Skodlivé, kdyz se sladky napoj popiji po delsi dobu, nez kdyz se
vypije jednorazoveé vetsi mnozstvi a nasleduje delsi pauza, pti které sliny v ustech vyrovnaji

pH, a tak zabrani odvapnéni zuba a vzniku zubniho kazu (www.jasek-dental.cz).

2.5.3 Mlécné vyrobky a zubni kaz

Mezi potraviny, které jsou zublim prospésné, patiti zejména mléko a mlécné vyrobky.
MIéko obsahuje mineraly, vapnik a fosfor, proteiny 1 tuky, které plisobi proti vzniku zubniho
kazu.

WVry jako mlécné produkty, jsou znamy z mnoha vyzkumnych praci jako vyrazné
protektivni (ochranné) potraviny vzhledem k vyvoji zubniho kazu. Je to proto, Ze jejich poZziti
vyrazné zvysuje nejen salivaci, ale i koncentraci vapniku v zubnim povlaku, a ddle absorpce
proteinii znacné zpomaluje vyvoj kariézniho procesu. Poziti syrii zejména po sladkém jidle

vyrazné a rychle upravuje kyselé pH zubniho poviaku smérem k norme“ (Kilian, 1999, s 87).

2.6 Fluoridy v prevenci zubniho kazu

Fluoridy zaujimaji v profylaxi zubniho kazu centralni roli. Pfitomnost fluorida
v organismu zvySuje odolnost zubl proti zubnimu kazu. Fluoridy jsou pfitomny, v rtizné
vysokych koncentracich, v pitné vod¢, ptid€ a také v potravinach (Kilian, 1999).

U déti by se mél ptijem fluoridi pohybovat kolem 0,05 mg na 1 kg télesné hmotnosti
(Broukal, Jarolimkova, 2002).

Pti fluoridové prevenci zubniho kazu je dilezité nastavit optimalni piijem fluoridi
alimentarni cestou (metody endogenni) vhodnym sloZenim potravy nebo ptidanim fluorida do
slozek potravy, které jsou béhem dne Casto pfijimany. Dal$i mozZnosti je mistni pfivod
fluoridi do dutiny tustni (metody exogenni) pomoci zubnich past, roztokl, gelii a lakt
s fluoridy. Kombinaci obou téchto zplsobii fluoridové prevence zubniho kazu Ize dosahnout

nejlepsich vysledkd (www.pediatriepropraxi.cz).
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2.6.1 Endogenni metody fluoridace

Mezi endogenni (vnitini) metody prevence zubniho kazu patfi zejména fluoridace
pitné vody, podavani fluoridovych tablet, piti minerdlnich vod s optimdlnim obsahem
fluoridt, fluoridace soli a mléka.

Fluoridace pitné vody spociva v Upravé obsahu fluoridi v pitné vodé¢ v komunalnich
zdrojich na 1 mg na litr. V soucasné dobé se v Ceské republice pitnd voda nefluoriduje,
fluoridace byla zastavena v roce 1993 a jeji obnoveni v nejblizSich letech neni realné.

Podavani fluoridovych tablet détem se v nasi republice povazuje v soucasné dob¢ za
nejvhodnéj$i metodu endogenni aplikace fluoridid. Prevence zubniho kazu fluoridovymi
tabletami je zejména indikovana u déti se zvySenym rizikem vzniku zubniho kazu, u déti se
zédvaznym systémovym onemocnénim, u déti psychicky nebo fyzicky handicapovanych, u déti
s fixnimi ortodontickymi aparatky a také u déti ze socidlné - ekonomicky slabSich rodin
(www.pediatriepropraxi.cz).

Pted doporucenim podévat ditéti fluoridové tablety je tfeba zvazit dal$i mozné zdroje
fluoridd.

Zejména se jednd o fluoridy ptijaté z vody a ze zubni pasty.

Pti individudlnim zpasobu podavani fluoridovych tablet je tfeba upravit davkovani
podle véku a podle ptipadnych dalSich fluoridacnich opatfeni. Je nutno zajistit, aby celkovy
ptivod fluorid neptekrocil uréitou hranici.

Podavani fluoridovych tablet je kontraindikovano u déti s onemocnénim ledvin a
prerusuje se pii podavani antibiotik (Merglova, Ivancakova, 2009).

Mineralni vody jsou cennym piirodnim zdrojem fluoridd. Pro prevenci zubniho kazu
u predskolnich a skolnich déti se doporucuji pouze stolni mineralni vody.

Fluoridace soli je metodou ekonomicky vyhodnou a dostupnou. Jeji nevyhoda je v
tom, ze davkovani fluéru neni pfesn¢ kontrolovatelné. Dalsi nevyhodou je, ze malé déti
konzumuji jen velmi malo soli. Fluoridovana stil se ma pouZivat pouze v oblastech s obsahem
fludru v pitnych vodach niz§im nez 0,6 ppm (Kilian, 1999).

Fluoridace mléka je relativné nova metoda prevence zubniho kazu. Mléko obohacené
fluoridy je dostupné viadé zemi, ale v Ceské republice se fluoridace mléka neprovadi

(www.pediatriepropraxi.cz).
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2.6.2 Exogenni metody fluoridace

Kromé endogenni fluoridace médme dnes k dispozici mnoho metod exogenni (mistni)
fluoridace zubii. Fluoridové slouceniny pouzivané k lokalni fluoridaci se nachdzi v zubnich
pastach s obsahem fluoridi, fluoridovych gelech, fluoridovych roztocich a ve fluoridovych
lacich.

Fluoridové zubni pasty snizuji u déti vyskyt zubniho kazu o 20-30 %. Fluoridové
zubni pasty zvysuji koncentrace fluoru ve sliné na dobu nékolika hodin, zvysSuji koncentraci
fluoru v plaku, inhibuji demineralizaci a podporuji remineralizaci (Kilian, 1999).

Fluoridové gely a roztoky jsou urceny pro domdci pouziti a nandseji se na zuby
bezprostiedné po jejich vycisténi a po vyplachnuti dutiny Gstni. Koncentrace u¢innych latek je
az 10x véEtsi, nez v zubnich pastach, a proto je pouzivame pouze jednou tydné.

Fluoridové laky patii spiSe do rukou stomatologa, jelikoz pted jejich aplikaci je
potieba, aby zuby byly dokonale osusené. Toto oSetieni se vétSinou provadi 4x ro¢né. Laky
vytvareji na povrchu skloviny tenkou vrstvu, kterd prodluzuje kontakt fluoridii a skloviny. Ve
vSech ptipadech, kdy jsou zubim dodavany fluoridy z vnéjSku, by se po jejich aplikaci
nem¢élo 1 - 2 hodiny nic jist (Broukal, Jarolimkova, 2002).

Za metodu mistni aplikace fluoridl Ize povazovat 1 Zvykani zvykaci gumy s obsahem

fluoridii (Kilian, 1999).

2.7 Preventivni programy

~Preventivni programy oralniho zdravi jsou nedilnou soucasti celkové stomatologické
péce. Mohou byt realizovany na narodni, oblastni nebo lokalni urovni. Mohou byt zaméreny
na celou populaci nebo jen na specifickou cilovou skupinu. Veétsina téchto programii je
zameérena predevsim na omezeni vyskytu zubniho kazu “(Kilian, 1999, s. 93).

Preventivni programy jsou uskute¢iiovany predevSim ve stomatologickych zatizenich,
v détskych zdravotnickych zatizenich nebo 1 v matefskych ¢i zdkladnich Skolach.

V soucasnosti se na zubni péci spolupodileji kromé zubait také dentalni hygienisté.
Zatimco zubni Iékai odpovidd zejména za léCebnou péci tykajici se chrupu, dentélni
hygienisté se vénuji péci preventivni, zaméfené u deti zejména na oblast Ustni hygieny,

spravné vyzivy a ndcviku technik spravného CiSténi zubi.
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2.7.1 Obsah preventivniho programu

Obsahem preventivniho programu podle Fialové a Novakoveé (2004, s. 43) je:

o dietetické poradenstvi - potlaceni nevhodnych stravovacich ndvyku a vypéstovani
spravného standardu vyzZivy,

e motivaci pacienta a ndcvik hygienickych navykii, udrzovani optimalni urovné ustni
hygieny,

e posileni odolnosti skloviny endogenni i lokalni aplikaci fluoridu,

e pravidelné preventivni prohlidky chrupu s naslednou sanaci.

2.7.2 Zakladni a dopliikkovy program prevence oralnich onemocnéni

Zakladni program je uren pro vSechny déti a zahrnuje prostiedky individuédlniho 1
kolektivniho charakteru. Tento program by mél byt postacujici pro déti s nizkou nebo stiedni
kazivosti.

Do zékladniho programu patii pravidelné preventivni prohlidky chrupu, které jsou
vhodné provadét u vSech jedinct ve véku od 2 do 18 let dvakrat ro¢né.

Diilezité je také poskytovani pottebnych informaci o prevenci oralnich onemocnéni a
o spravné vyzivé. Nemaly vyznam v prevenci zubniho kazu ma i fluoridovy program, ktery je
zavisly na veéku ditéte.

Dopliikovy program je individudlni a je urcen pro déti, které, vykazuji vysokou
aktivitu kazu a onemocnéni dasni.

Doplitkovy program ma dvé etapy. Zacind obdobim intenzivni péce, ve kterém se
provede oSetieni, pfipadné l1éCba a zkouma se pfiCina zjisténého stavu chrupu. Ve druhém
obdobi se zvysi ¢etnost preventivnich opatteni a sleduje se ucinek nastavenych zmén v oblasti

stravovani nebo hygienické péce (Kilian, 1999).

2.7.3 Soucasné kolektivni preventivni programy pro déti v Ceské republice

V Ceské republice existuje nékolik kolektivnich preventivnich programi, které se
vénuji pé€i o détské zuby. Patii mezi né¢ programy Zdravé zuby, Veselé¢ zoubky, Zdravy
usmév, Détsky ismév, Mandala, Dental-Alarm a dalsi. Pro ptiklad jsou uvedeny tfi z nich,

které jsou zaméfeny na déti mladsiho Skolniho véku.
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2.7.3.1 Zdravé zuby

Komplexni celoplo$ny vyukovy program ,,Zdravé zuby* je ureny zejména pro déti 1.
stupné zékladnich $kol v celé Ceské republice. Program je realizovan od roku 2000 a
umoziuje Skolam systematicky a dlouhodobé plisobit na postoje déti k zubnimu zdravi.
Program je podporovan Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy, Ministerstvem
zdravotnictvi, Kancelati WHO (World health organization — svétova zdravotnicka organizace)
v Ceské republice a jeho odbornym garantem je Vybor Ceské spole¢nosti pro détskou
stomatologii. Hlavnimi partnery programu jsou Orbit Klub a Listerine Smart Rinse.

Cilem programu ,.Zdravé zuby* je zlepSit oralni zdravi déti a mladeze a vytvofit
predpoklady k zajisténi zdravych zubt 1 u dospé€lé populace v budoucich letech. Program
vytvaii u déti pozitivni vztah k zubnimu zdravi a vede je k pravidelnym preventivnim
navstévam zubniho 1ékare.

Tym autord programu ,,Zdravé zuby* se sklada ze specialistll v oblasti zubniho zdravi
a odbornikil na Skolni vyukové preventivni programy.

V ramci programu Zdravé zuby maji déti moznost zi€astnit se soutéZe, kterd ma za cil
piivést do zubnich ordinaci co nejvice déti na preventivni vySetifeni chrupu. Déti u svého
stomatologa dostanou po preventivni prohlidce razitko do soutézni karty a po odeslani
spravné odpovédi na soutéZni otdzku, mohou ziskat fadu zajimavych cen.

V leto$nim Skolnim roce se program ,,Zdravé zuby* objevuje ve zcela novém kabat¢ -
snovymi pracovnimi seSity, upravenym webem a soutéZznimi kartami. Privodcem je Pan
Zubik, ktery bude provadét déti od prvni do paté tiidy pracovnimi seSity a bude je spole¢né
s pedagogy ucit formou kiiZovek, kvizli a obrazkd spravné pecovat o zuby. Pan Zubik bude

také radce a pomocnik na zcela novych webovych strankach (www.zdravezuby.cz).

2.7.3.2 Veselé zoubky

Preventivni program ,,Veselé zoubky* je realizovan spole¢nosti dm drogerie od roku
2011. Projekt ,,Veselé zoubky* je zaméteny na zaky prvnich tfid zakladnich Skol, kterym chce
dm veselou a hravou formou vysvétlit, pro€ je nutné si zoubky Cistit a pravidelné navstévovat
zubniho lékafe. Preventivni program Veselé zoubky ziskal od Ceské stomatologické komory
opravnéni pouzivat Pecet’ Ceské somatologické komory.

Celym preventivnim programem déti provazi Spejbl a Hurvinek. Soucasti programu je

kratky zabavné-vzdélavaci film ,,Jak se Hurvinkovi dostat na zoubek*, ktery détem hravou
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formou vysvétluje, pro¢ je dulezité se o zoubky dobie starat. Spravnou techniku cisténi
zoubk si déti nasledné procvici za pomoci makety chrupu 1 prostifednictvim pracovniho listu.

Na zavér kazdé dité dostane od dm preventivni balicek zaméfeny na péci o détsky
chrup a také informacni brozurku, ve které se rodie a déti dozvi spoustu zajimavych a
uzite¢nych informaci na téma spravné péce o zuby a prevence vzniku zubniho kazu

(www.veselezoubky.cz).

2.7.3.3 Zdravy tsmév

Program ,,Zdravy Usmév* vznikl jiz v roce 1999 na zéklad¢ spole¢né iniciativy
Stomatologické kliniky Fakultni nemocnice v Hradci Kralové a Cesko-slovensko-§vycarské
I€katskeé spole¢nosti. Odbornymi garanty tohoto programu je vedouci lékairka détského
oddéleni Romana Ivancdkova a dentdlni hygienistka Kvéta Prouzova, které plisobi na
Stomatologické klinice Fakultni nemocnice v Hradci Kralové. Projekt je finanéné podporovan
firmou GABA International, ktera se zabyva vyrobou zubnich past a dal§ich produktt k zubni
hygiené.

Tento vychovné - preventivni program zajiStuji pievazné studentky stfednich
zdravotnickych Skol, dentdlni hygienistky a také preventistky, které piipravuji déti jak po
strance teoretické, tak i praktické. Program ,,Zdravy Gsmév* je ptipraven pro dvé skupiny
déti. Prvni skupinu tvoii déti matetskych skol a déti 1. - 4. tfid zékladnich Skol. Dé&ti jsou
seznameni se spravnym zpusobem c¢isténi zubl, se stavbou zubu, ulohou vyzivy v prevenci
zubniho kazu, se Skodlivosti cukrti a s vyznamem uzivani fluoridi. Druhou skupinou jsou déti
5. - 9. tfid zékladnich Skol, které jsou seznameni se stavbou zavésného aparatu zubu,
vyznamem odstrafiovani zubniho povlaku a technikou ¢iSténi mezizubnich prostori pomoci
zubni nité. Prakticka ¢ast je zaméfena na nacvik spravné techniky ¢isténi zubi a pravidelnou
ochranu zubni skloviny pomoci fluoridového gelu - Elmex gelée.

Cilem projektu je naucit déti predikolniho a $kolniho véku v Ceské republice spravné
péci o oralni zdravi a napomoci ke vzniku celozivotniho navyku spojeného s pé¢i o dutinu

ustni. (www.zdravy-usmev.eu).
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3 METODIKA PRACE

3.1 Uzita metoda Setieni

K ziskani potfebnych dat jsem zvolila kvantitativni vyzkum. Jako vyzkumnou metodu
jsem pouzila anonymni dotaznikové Setfeni.

Dotaznik je soustava pfedem piipravenych a peclivé formulovanych otazek, které jsou
promyslené sefazeny a na které respondent (dotazovand osoba) odpovida pisemné. Otazky
v dotazniku musi byt vS§em respondentiim jasné a srozumitelné a méli by byt formulovany co
moznd nejstruénéji. Podle toho, jakym zpisobem ma respondent v urcité otazce dotazniku
odpoveédet, lze rozdélit otdzky na oteviené a uzaviené. U otevienych otdzek respondent
odpovéd’ sam vytvari, u otdzek uzavienych vybird z odpovédi jiz navrzenych. Dotaznik je
pouzivan piedevSim pro hromadné ziskavani udaji o velkém poctu respondentit (Chréstka,
2001).

Dotaznik, ktery jsem sestavila na zakladé pfedem stanovenych cilli, obsahuje celkem 19
stru¢n¢ formulovanych otazek. Snazila jsem se, aby otdzky na sebe navazovaly a zaroven
korespondovaly s teoretickou Casti bakalarské prace. Odpovédi na otazky v dotazniku mohli
respondenti oznacCit pfimo, ptipadné vepsat (dle typu otazky). U nékterych otdzek mohli
respondenti oznacit jen jednu z moznosti, u n€kterych mohli vybrat 1 vice odpovédi.

Dotaznik se zabyval problematikou prevence vzniku zubniho kazu u déti mladsiho
Skolniho véku. Prvnim dil¢im cilem dotazniku, ktery byl zamétfen na zhodnoceni urovné péce
o détsky chrup, se zabyvaly polozky ¢islo 1 — 5. Druhym cilem bylo zmapovat, jaké pomucky
jsou k hygiené dutiny ustni pouzivany, tomuto cili se vénovaly polozky ¢islo 6 — 9. Tteti cil
mapoval pomoci polozek ¢islo 10 — 11, zda rodie s détmi vyuZivaji preventivni zubni
prohlidky 2x roéné. Ctvrty cil byl zaméfen na zjisténi kazivosti zubt u déti mladsiho $kolniho
veéku a byla mu vénovana polozka ¢islo 12. P4ty cil mapoval dodrZzovani zasad spravné vyzivy
prostiednictvim polozek &islo 13 — 16. Sestému cili se vénovala polozka &islo 17, kterd méla
odpovédét na otazku, zda rodi€e védi, ¢im lze vzniku zubniho kazu ptedchazet. Posledni

polozky Cislo 18 — 19 se vénovaly obecné informativnim udajim.
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3.2 Charakteristika zkouman¢ho souboru

Oslovenymi respondenty byli rodic¢e déti, 110 (55,84 %) dévcat a 87 (44,16 %) chlapci,
ve véku od Sesti do jedenacti let. Dotazniky byly rozdany v Zékladni Skole 8. kvétna 63,
Sumperk. Do vyzkumu se zapojilo celkem 197 (100 %) respondentl. Respondenti byli

vybrani ndhodné.

3.3 Organizace vyzkumného Setfeni

Samotnému vyzkumnému Setfeni pfedchazel predvyzkum, ktery byl proveden u 8
respondentli. Cilem pfedvyzkumu bylo zjistit spravnost a srozumitelnost formulaci otazek a
odpoveédi dotazniku a zjisténi pripadnych nesrovnalosti. Predvyzkum ukazal, Ze respondenti
otazkam porozuméli a dotaznik nebylo potteba upravovat. Nasledné byl zahajen vyzkum.

Vyzkumné $etfeni probéhlo se souhlasem pana feditele v zakladni $kole v Sumperku od
zacatku ledna do zacatku mésice unora. Celkem bylo rozdédno 200 (100 %) anonymnich
tisténych dotaznikli, z tohoto mnozstvi se vratilo 197 vyplnénych dotazniki, coz je 98,5 %
navratnost. Velmi cennou pomoci pro mne bylo aktivni zapojeni pani ucitelek v dané zékladni

Skole, které mi pomohly pti rozdavani i sesbirani vyplnénych dotazniki.

3.4 Zpracovani ziskanych dat

Zakladni utfidéni dat ziskanych z dotazniku bylo provedeno pomoci tzv. ¢arkovaci
metody a dale zpracovano a vyhodnoceno pomoci pocitacového programu Microsoft Office
Word a Microsoft Office Excel. Statistickou metodu vypoctu jsem zvolila metodu absolutni a
relativni Cetnosti, kterd je uvedena v tabulce u kazdé polozky. Relativni cCetnost je
zaokrouhlena na dv€ desetinnd mista. Relativni cCetnost byla také znazornéna v grafické

podobé¢ prostrednictvim sloupcovych grafh.
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4 INTERPRETACE VYSLEDKU

Otazka 1

Jak Casto si VasSe dit¢ Cisti zuby?
A)  2x denn€ - rano a vecer

B) 1x denn¢ rano

C) 1xdenné vecer

D) po kazdém jidle

E)  necisti si je kazdy den

F)  jinda moZnost

Tabulka 1 - Frekvence Cisténi zubit

Odpovedi Absolutni ¢etnost (1n;) Relativni Cetnost (f)
2x denné - rano a vecer 156 79.19%
1x denné réno 16 8,12%
1x denn€ vecer 15 7,61%
po kazdém jidle 2 1,02%
necisti si je kazdy den 6 3,05%
jind moznost 2 1,02%
CELKEM 197 100,00%
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Graf 1 - Frekvence Cisténi zubi
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentt uvedlo 156 (79,19 %) respondentu, Ze si jejich
dité Cisti zuby dvakrat denn¢ - rano a vecer, 16 (8,12 %) respondent odpovédelo, Ze si jejich
dité Cisti zuby jen jednou za den, a to rano, 15 (7,61 %) respondentd, ze si dité Cisti zuby
jedenkrat denné vecer, 2 (1,02 %) respondenti, ze k CiSténi zubti dochazi po kazdém jidle a 6
(3,05 %) respondentd, ze si dit¢ zuby necisti kazdy den. Jinou moznost zvolili 2 (1,02 %)
respondenti. Jeden respondent uvedl, ze si dité ¢isti zuby tfikrat denn¢ a druhy respondent, ze

si dité ¢isti zuby nepravidelné.

Otazka 2

Kontrolujete Vase dité pii ¢isténi zubti?

A) kontroluji ho a pomaham mu i béhem ¢isténi
B) pravidelné kontroluji

C) obcas kontroluji

D) nekontroluji
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Tabulka 2 - Zpuisob kontroly Cisténi zubi

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost ()
kOl’lj[I‘Ovlu_]l hoﬁ Izor’naham 2 11.17%
mu i béhem Cisténi
pravidelng kontroluji 24 12,18%
obcas kontroluji 114 57,87%
nekontroluji 37 18,78%
CELKEM 197 100%

Graf 2 - Zpiisob kontroly Cisténi zubu
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondenti uvedlo 22 (11,17 %) respondentl, ze dité pti
¢iSténi zubl kontroluje a pomaha mu 1 b&hem CciSténi, 24 (12,18 %) respondentd dité pri
¢isténi zubil pravidelné kontroluje, 114 (57,87 %) respondentli provadi kontrolu ¢isténi zubli

jen obcas a 37 (18,78 %) respondenti dité pii ¢isténi zubl viibec nekontroluje.
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Otazka 3

Myslite si, ze Vase dité pouziva spravnou techniku ¢isténi zubti?
A) ano
B) ne

C) nevim

Tabulka 3 - PouZiti spravné techniky cisténi

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost ()
ano 127 - 64,47%
ne 29 B 14,72%
nevim 41 . 20,81%
CELKEM 197 R 100%

Graf 3 - Poufiti spravné techniky Cisténi
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentt si 127 (64,47 %) respondentti mysli, ze jejich
dité pouziva spravnou techniku ¢isténi, 29 (14,72 %) respondentii se domniva, ze jejich dité
nepouziva spravnou techniku ¢isténi a 41 (20,81 %) respondentii nevi, zda si jejich dité Cisti

zuby spravnou technikou.
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Otazka 4

Bylo Vase dit€¢ pouceno zubnim lékafem nebo dentalni hygienistkou, jak si spravné Cistit

zuby?
A) ano
B) ne

Tabulka 4 - Pouceni o spravném Cisténi zubu

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost ()
ano 172 B :731% |
ne 25 P 12,69%
CELKEM 197 | N 100% |

Graf 4 - Pouceni o spravném ¢isténi zubii
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Na otazku, zda bylo jejich dité zubni I€kafem nebo dentalni hygienistkou pouceno, jak si
spravné Cistit zuby, z celkového poctu 197(100 %) respondentti 172 (87,31 %) respondentii
odpovédélo kladné a 25 (12,69 %) respondentli zaporne.
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Otazka 5

Zucastnilo se Vase dit¢ n¢jakého preventivniho programu péce o zuby?
A) ano
B) ne

C) nevim

Tabulka 5 - Uéast ditéte na preventivnim programu pécée o zuby

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost (1)
ano 152 B 7.16%
ne 29 H 14,72%
nevim 16 A 8,12%
CELKEM 197 R 100%

Graf 5 - Uéast ditéte na preventivnim programu péce o zuby
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentti 152 (77,16 %) respondentt potvrdilo Gcast svého
ditéte na preventivnim programu péce o zuby, 29 (14,72 %) respondentt uvedlo, ze jejich dité
se nezucastnilo zadného preventivniho stomatologického programu a 16 (8,12 %) respondentti

nevi, zda se jejich dité zicastnilo néjakého preventivniho programu oralniho zdravi.
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Otazka 6

Jaké pomucky pouziva VaSe dité pii hygiené dutiny ustni?

A) zubni kartacek

B) zubni pastu

C) ustni vodu

D) fluoridovy gel

E) zubni nit

F) mezizubni kartacky

G) jednosvazkovy kartacek

Tabulka 6 - Pomiicky k hygiené dutiny ustni

Odpovedi Absolutni ¢etnost (1n;) Relativni Cetnost (1)
zubni kartacek 197 100,00%
zubni pastu 197 100,00%
ustni vodu 92 46,70%
fluoridovy gel 16 8,12%
zubni nit’ 11 5,58%
mezizubni kartacky 14 7,11%
jednosvazkovy kartacek 18 9,14%
CELKEM 597 100%

Graf 6 -

Pomiicky k hygiené dutiny ustni
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V této otdzce bylo mozno zaznamenat vice moznosti. Respondenti 197 krat (100,00 %)
odpoveédéli, ze dit€¢ pouziva k hygiené dutiny ustni zubni kartacek a zubni pastu, 92 krat
(46,70 %) ustni vodu, 16 krat (8,12 %) fluoridovy gel, 11 krat (5,58 %) zubni nit, 14 krat
(7,11 %) mezizubni kartacek a 18 krat (9,14 %) jednosvazkovy kartacek.

Otazka 7

Jaky zubni kartacek pouziva Vase dite?
A) obycejny
B) mala hlavicka, husta vlakna, rovné stiizeni

C) elektricky

Tabulka 7 - Typ zubniho karticku

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost ()
obytejy 22 i 11,17%
mala hlavicka, husta
’ 155 78,68%
vlakna, rovné stiizeni r i
elektricky 20 B 10,15%
CELKEM 197 [ 100%

Graf 7 - Typ zubniho kartacku
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentit uvedlo 22 (11,17 %) respondentii, ze si jejich
dit¢ Cisti zuby obycejnym kartackem, 155 (78,68 %) respondenti uvedlo, ze dité¢ k ocisté
chrupu pouziva vhodny typ kartaCku s malou hlavickou, hustymi vlakny s rovnym stfizenim a

podle odpovédi 20 (10,15 %) respondentii jejich dité pouziva elektricky kartacek.

Otazka 8

Jak Casto ménite Vasemu ditéti zubni kartacek za novy?
A) kazdy mésic

B) po dvou aZ tfech mésicich

C) po Sesti mesicich

D) po opotiebeni

Tabulka 8 - Frekvence vymény zubniho kartacku

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost ()
kazdy mésic 50 25,38%
po dvou a2 tech mésicich 112 I 56,85
po Sesti mesicich 11 kl 5,58%
po opotiebeni 24 P 12,18%
CELKEM 197 [ 100%
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Graf 8 - Frekvence vymény zubniho kartacku
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentii uvedlo 50 (25,38 %) respondentti, Ze ditéti meéni
zubni kartacek kazdy mésic, 112 (56.85 %) respondentti méni zubni karta¢ek svému ditéti po
dvou az tfech mésicich, 11 (5,58 %) respondentti po Sesti mésicich, u 24 (12,18 %) déti

dochazi k vymeéné zubniho kartaCku po jeho opotiebeni.

Otazka 9

Pouziva Vase dit¢ zubni pastu fluoridy?
A) ano

B) ne

Tabulka 9 - PouZiti zubni pasty s fluoridy

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost ()
ano 173 87,82%
ne 24 12,18%
CELKEM 197 100%
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Graf 9 - PouZiti zubni pasty s fluoridy
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Na otazku, zda jejich dit¢ pouzivd zubni pastu s fluoridy, z celkového poctu 197(100 %)
respondentti 173 (87,82 %) respondentti odpovédélo kladné a 24 (12,18 %) respondentt

zaporng.

Otazka 10

Kdy jste poprvé s Vasim ditétem navstivili zubniho l¢kaie?
A) mezi pil az jednim rokem

B) mezi jednim az druhym rokem

C) mezi druhym az tfetim rokem

D) mezi tietim a ctvrtym rokem

E) mezi ¢tvrtym a patym rokem

F) jesté jsme ho nenavstivili

G) jind moznost

41



Tabulka 10 - Veék ditéte pri prvni navstévé zubniho lékaie

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni etnost (1)
mezi pil az jednim rokem 57 B 28,93%
mezi jednim az druhym rokem 51 l 25,89%
mezi druhym az tfetim rokem 69 . | 35,03%
mezi tfetim az ¢tvrtym rokem 12 E 6,09%
mezi ¢tvrtym az patym rokem 7 1 3,55%
jeste jsme ho nenavstivili 0 0,00%
jind moznost 1 | 0,51%
CELKEM 197 H 100%

Graf 10 - Veék ditéte pri prvni navstévé zubniho lékaie
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentti odpovédelo 57 (28,93 %) respondentti, Ze poprvé
se svym ditétem navstivilo zubniho lékafe mezi pul az jednim rokem, 51 (25,89 %)
respondenti mezi jednim a druhym rokem, 69 (35,03 %) respondentii mezi druhym a tfetim
rokem, 12 (6,09 %) respondentd mezi tietim a ctvrtym rokem, 7 (3,55 %) respondentii mezi
ctvrtym a patym rokem a 1 (0,51 %) respondent zvolil jinou moznost. Tento respondent

uvedl, Ze byl s ditétem poprvé u zubniho Iékaie v Sesti letech.
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Otazka 11

Jak Casto navstévujete s Vasim ditétem zubniho 1ékare?
A) dvakrat ro¢né

B) jedenkrat rocné

C) pouze pii potizich

D) jind moznost

Tabulka 11 - Frekvence navstév zubniho lékaie

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost (1)
dvakrat ro¢né 168 [ 85,28%
jedenkrat ro¢né 25 R 12,69%
pouze pfii potizich 3 m 1,52%
jind moznost 1 }L 0,51%
CELKEM 197 _n 100%

Graf 11 - Frekvence navstév zubniho lékare
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondenti odpovédélo 168 (85,28 %) respondentd, ze

dochazi se svym ditétem na preventivni prohlidku dvakrat ro¢né, 25 (12,69 %) respondent
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jen jednou za rok a 3 (1,52 %) respondenti navstévuji zubniho 1ékate jen pfi potizich. Jinou

moznost zvolil 1 (0,51 %) respondent, a to, Zze zubni ordinaci navstévuji nepravidelné.

Otizka 12

Kolik zubnich kazi mélo Vase dit¢ doposud?
A) Zadny

B) jeden az dva kazy

C) tiiaz Ctyfikazy

D) pétavice kazl

Tabulka 12 - Pocet zubnich kazii

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost (1)

sAdng 46 B 23,35%
jeden az dva kazy 97 - 49,124%

tii az Syt kazy 38 B 19,29%
pét a vice kazi 16 A 8,12%
CELKEM 197 Y 100%

Graf 12 -Pocet zubnich kazii
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Podle sdé€leni rodict z celkového poctu 197 (100 %) respondentt 46 (23,35 %) respondentl
uvedlo, Ze jejich dité prozatim nemélo zadny zubni kaz. Jeden az dva kazy uvedlo 97 (49,24
%) rodict, 38 (19,29 %) rodict uvedlo tti az Ctyfi zubni kazy a 16 (8,12 %) rodict uvedlo, ze

jejich dité mélo doposud pét a vice zubnich kazt.

Otazka 13

Co pije Vase dité nejcastéji?
A) slazena voda, limonady
B) neslazena voda

C) slazeny Caj

D) neslazeny ¢aj

E) stolni minerdlni vody

F) 100% ovocné §tavy, dzusy

Tabulka 13 - Oblibeny napoj

Odpovedi Absolutni ¢etnost (1n;) Relativni Cetnost (f)
slazenou vodu, limonady 67 34,01%
neslazenou vodu 28 14,21%
slazeny Caj 41 20,81%
neslazeny Caj 10 5,08%
stolni mineraini vody 28 14,21%
100% ovocné stavy, dzusy 23 11,68%
CELKEM 197 100%
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Graf 13 - Oblibeny napoj
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Ze 197 (100 %) odpovédi bylo 67 krat (34,01 %) uvedeno, ze dit¢ pije nejCastéji slazenou
vodu a limonady, 28 krat (14,21 %) neslazenou vodu, 41 krat (20,81 %) slazeny ¢aj, 10 krat
(5,08 %) neslazeny caj, 28 krat (14,21 %) stolni mineralni vody a 100 % ovocnym $tavam a

dzustim dava prednost 23 (11,68 %) déti.

Otazka 14

Konzumuje Vase dit¢ sladkosti kazdy den?
A) ano

B) ne

Tabulka 14 - Konzumace sladkosti

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni Cetnost ()

ano 88 - 44,67%
ne 109 - 55,3j%

CELKEM 197 B 100%
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Graf 14 - Konzumace sladkosti
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondent odpovédelo 88 (44,67 %) respondenttl, ze jejich
dit¢ konzumuje sladkosti kazdy den a 109 (55,33 %) respondentd, ze ke konzumaci sladkosti

nedochazi kazdy den.

Otazka 15

Kdy podavate Vasemu ditéti sladkosti?
A) dopoledne

B) odpoledne

C) kdykoliv béhem dne

D) po hlavnim jidle

E) sladkosti mu nepodavam
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Tabulka 15 - Casové rozvrieni poddvdni sladkosti

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost (f)
dopoledne 18 D 9,14%
odpoledne 38 u 19,29%
kdykoliv b&hem dne 86 I 43,65%
po hlavnim jidle 22 A 11,17%
sladkosti mu nepoddvam 33 B 16,75%
CELKEM 197 | 100%

Graf 15 - Casové rozvrieni poddvdni sladkosti
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Ze 197 (100 %) odpovédi bylo 18 krat (9,14 %) uvedeno, ze dit¢ konzumuje sladkosti
dopoledne, 38 krat (19,29 %), ze ke konzumaci sladkosti dochézi odpoledne, 86krat (43,65
%), ze dit€ ji sladkosti kdykoli béhem dne, jen 22 krat (11,17 %) bylo uvedeno, ze sladkosti
ditéti podavaji po hlavnim jidle a 33 krat (16,75 %), ze ditéti sladkosti nepodavaji viibec.

Otazka 16

Zvyka Vase dité po jidle zvykacku bez cukru?
A) ano

B) ne
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Tabulka 16 - Zvykdni $vykacek bez cukru

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni Cetnost ()
ano 76
ne 121
CELKEM 197

Graf 16 - Zvykdni $vykacek bez cukru
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Na otazku, zda jejich dit¢ zvyka po jidle zvykacku bez cukru, z celkového poctu 197 (100 %)
respondentti 76 (38,58 %) respondentl odpovédelo, ze ,,ano*“ a 121 (61,42 %) respondentti, ze

13

,,ne.

Otazka 17

Cim lze vzniku zubniho kazu piedchazet?

A) pravidelnym Cisténim zubi

B) pouzivanim zubnich past s fluoridy

C) pravidelnymi preventivnimi prohlidkami zubniho lékate
D) omezenim mnozstvi cukru v potrave

E) jind moznost
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Tabulka 17 - Prevence vzniku zubniho kazu

Odpovedi Absolutni ¢etnost (1n;) Relativni Cetnost (1)
pravidelnym Cisténim zubt 191 96,95%
pouzyamm zubnich past s 70 35.53%
fluoridy
pravidelnymi preventivnimi 113 57.36%
prohlidkami zubniho Ekate
omezemrvn mnoZstvi cukru 123 62.44%

V potrave
jind moznost 4 2,03%
CELKEM 501 100%

Graf 17 - Prevence vzniku zubniho kazu
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V této otazce bylo moZzno zaznamenat vice moznosti. Na otazku, ¢im lze vzniku zubniho kazu
piedchazet, 191 (96,95 %) respondentli uvedlo, Ze pravidelnym cCisténim zubt, 70 (35,53 %)
respondentli odpovédélo, ze pouzivanim zubnich past s fluoridy, 113 (57,36 %) respondentt
pravidelnymi preventivnimi prohlidkami u zubniho lékafe a 123 (62,44 %) respondentl
omezenim mnoZzstvi cukru v potraveé. Jinou moznost zvolili 4 (2,03 %) respondenti a ti uvedli,

7e k prevenci zubniho kazu pfispiva 1 spravnd technika ¢isténi, dostatek vapniku v potrave,

nepodavani sladkych napoji béhem noci a navstéva dentalni hygienistky.

50




Otazka 18

Pohlavi Vaseho ditéte:
A) chlapec
B) divka

Tabulka 18 - Pohlavi

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni Cetnost ()
chlapec 87
divka 110
CELKEM 197

Graf 18 - Pohlavi
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Z celkového poctu 197 (100 %) respondentti 87 (44,16 %) respondentt uvedlo, ze jejich dité
je chlapec a 110 (55,84 %) respondentt, ze jejich dit€ je divka.
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Otazka 19

VéEk Vaseho ditéte:
A) 6 let

B) 7let

C) 8let

D) 9let

E) 10 let

F) 11 let

Tabulka 19 - Vék

Odpovedi Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost (f)

6 let 25 B 12,69%
7 let 43 L 21.83%
8 let 46 B | 23,35%
9 let 30 ] 15,23%
10 let 33 ] 16,75%
11 let 20 Rl 10,15%
CELKEM 197 R 100%

Graf 19 — Vék
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Z celkového poctu 197 (100%) respondentti 25 (12,69 %) respondentt uvedlo, ze jejich ditéti
je Sest let, 43 (21,83 %) respondentti ma dité¢ sedmileté, 46 (23,35 %) respondenti ma dité
osmileté, 30 (15,23 %) respondentit ma dité devitileté, 33 (16,75 %) respondentt ma dité

desetileté a 20 (10,15 %) respondentii uvedlo, ze jejich dité dosahlo véku jedenacti let.
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DISKUSE A ZAVER

Bakalatska prace je vénovana prevenci vzniku zubniho kazu u déti mlad$iho Skolniho
veéku. V nasledujicim textu jsou popsany nékteré z vybranych vysledkli vyzkumu a ty jsou
porovnany s vystupy jinych bakalaiskych praci nebo s odbornou literaturou.

Z nalezenych zdroja, vénujicich se problematice prevence zubniho kazu, byly pouzity
k porovnani zjisténych vysledkli vyzkumného Setieni vystupy bakalaiské prace Denisy
Pilafové (2012), Prevence zubniho kazu u déti a bakalatské prace Katetiny Zelenkové (2008),
Primarni prevence v péci o chrup.

Prvni otazka dotaznikového Setfeni zkoumala, kdy a jak Casto si déti Cisti zuby. Z
vysledki vyzkumu vyplyva, ze vétsina (79,19 %) déti si zuby Cisti pravidelné dvakrat denné
nebo 1 po kazdém hlavnim jidle (1,02 %), coz odpovida doporuceni zubnich l¢kait
(www.pediatriepropraxi.cz). Nevyhovujici je €iSténi zubi jen jedenkrat denné rano, coz
uvedlo 8,12 % respondentt nebo podle sd€leni 7,61 % respondenti jen vecer pred spanim.
Varujici je vSak zpréava, ze 3,05 % déti si ne€isti zuby kazdy den.

Podle vysledkli vyzkumného Setteni Zelenkoveé (2008) si také vétSina (54,93 %) déti Cisti
zuby minimaln¢ dvakrat denné a shodné vysledky uvadi 1 Pilafova (2012), udavajici, ze 10 %
déti si Cisti zuby po kazdém hlavnim jidle a 60 % déti si Cisti zuby dvakrat denné — rano a
vecer.

Z vySe uvedeného, lze tedy usoudit, Zze uroven péfe o détsky chrup je pomérné
uspokojiva.

Druhé otédzka zjiStovala zpiisob kontroly ¢iSténi zubl déti ze strany rodich. Vysledky
vyzkumu ukazaly, ze vice jak polovina (57,87 %) rodic¢a déti pfi €isténi zubl kontroluje jen
obcas, coz je alarmujici zprava. Odbornici v literatute doporucuji, aby rodi¢e déti v obdobi
mladsiho Skolniho véku pravidelné kontrolovali, zda maji zuby spravné vycisténé a v ptipade
potieby pomahali pti do¢istovani (Hajek, Starnovska, Korabek, 1997).

Z vysledki dotaznikového Setfeni tedy vyplyva, ze je tieba zvySit pravidelnost
kontroly ¢isténi zubl déti ze strany rodict.

Nasledujici otazky zkoumaly, kdo déti poucil o spravném zplsobu ¢iSténi zubll a o
hygiené dutiny Ustni. Z vysledkii vyzkumu je patrno, Ze ndzornd demonstrace spravného
zpusobu Ci$téni zubll na modelu nebo pfimo v ustech ditéte byla provedena u 87,31 % déti

zubnim lékafem nebo zubnim hygienistkou.
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Dal§im pozitivnim zjisténim bylo, ze 77,16 % déti se zucastnilo né&jakého
preventivniho programu péce o zuby. Odbornici uvadi, Ze preventivni stomatologické
programy by mély byt nedilnou soucasti stomatologické péce, protoZe uci déti pfedskolniho a
Skolniho véku spravné technice €iSténi chrupu, obecné péci o oralni zdravi a napomahaji tak
ke vzniku celozivotniho ndvyku spojeného s péci o dutinu tstni (www.zdravy-usmev.eu).

Dal$imi polozkami dotazniku jsem mapovala pomicky a prostiedky, které déti
pravideln¢€ pouzivaji pti hygiené dutiny uUstni. Z vysledk dotaznikového Setfeni vyplyva, ze
vSechny déti (100 %) k oc€isté chrupu pouzivaji zubni kartacek a zubni pastu.

V odborné literatufe je doporuovano, aby déti pouzivaly k ¢isténi zubl détsky zubni
kartacek s malou hlavickou s velmi mékkymi, hustymi a rovné stfizenymi Stétinami (Broukal,
Jarolimkova, 2002). Pozitivnim zjisSténim bylo, ze 78,68 % déti k ocisté chrupu pouziva tento
vhodny typ kartacku. Kladn€ lze hodnotit 1 pouzivani zubni pasty s fluoridy u pomérné
vysokého procenta déti (87,82 %).

K témto dvéma zdkladnim pomickam jesté déti pouzivaji v omezené mite détskou
ustni vodu, fluoridovy gel, mezizubni kartacek, jednosvazkovy kartacek a zubni nit.

Zjisténé vysledky jsou piiznivé, jen je tfeba zajistit, aby kromé zubniho kartdCku a
zubni pasty byly vice pouzivany i dal§i pomticky a prostfedky oralni hygieny, které jsou
vhodné pro déti mladsiho Skolniho véku, protoze podle ndzoru odbornikii jen zubni kartacek a
zubni pasta chrup dokonale nevycisti. Plak nahromadény v mezizubnich prostorach je nutné
docistit pomoci mezizubnich kartackl a zubni nité (www.zdravezuby.cz).

Dalsi otazka monitorovala, kdy dochazi k vyméné zubniho kartacku za kartacek novy.
Odborna literatury udava, ze by k vyméné zubniho kartdCku mélo dojit vzdy, jakmile se
objevi zmény tvaru, sméru a postaveni vldken, které se 1i§i od plivodniho stavu, nebo v
intervalu po dvou az tiech mésicich (Botticelli, 2002).

Pii provadéném prizkumu jsem zjistila, ze k vymén€ zubniho kartaCku
v doporuc¢ovaném obdobi, tedy po dvou az tiech mésicich, dochazi u 56,85 % déti a 12,18 %
déti méni zubni kartacek po jeho opotitebeni. Prekvapujici byla informace, ze 25,38 %
respondentl méni ditéti zubni kartacek kazdy mésic a 5,58 % respondentll az po Sesti
meésicich.

Podobnych vysledki dosahl i1 vyzkum podle Pilafové (2012), kde 63,33 %
respondentli méni zubni kartacek svému ditéti po dvou az tfech mésicich nebo pii prvnich
znamkach opotiebeni.

Otazka cislo 10 vénovala pozornost prvni navstévé zubniho Iékafe. Stomatologicka

péce o détsky chrup by méla byt zahdjena nejpozdé€ji do dvou let véku ditéte. Odbornici ale
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doporucuji, aby rodice s ditétem pfiSli do zubni ordinace jiZ po profezani prvnich zoubku. Pti
pravidelnych navstévach si dité postupné navykne na prostiedi zubni ordinace i na vySetfeni
dutiny Gstni stomatologem a rodice ziskaji veSkeré informace o hygiené dutiny Gstni, v€etné
pokynll o nacviku €iSténi zubil a pomiicek k tomu uréenych.

Z odpovédi respondentli vyplyva, ze 28,93 % respondentli navstivilo zubniho 1€kate
JiZ po profezani prvnich zoubkd. Prvni navstévu zubniho lékafe mezi jednim a druhym rokem
véku ditéte uskutecnilo 25,89 % respondentti a 35,03 % respondentii pfiSlo na zubni prohlidku
az mezi druhym a tietim rokem. V pozd¢jSim véku ditéte byla prvni navstéva zubni ordinace
J1Z minimalni.

Dalsi bod se zabyval frekvenci ndvstév zubni ordinace, a zda rodi¢e dodrzuji
pravidelné preventivni prohlidky dvakrat ro¢né€ dle doporuceni odborniki.

Vysledky vyzkumu ukazuji, Ze vétSina (85,28 %) respondenti dochazi se svym
ditétem na preventivni prohlidku v doporu¢ovaném intervalu, tedy dvakrat rocné.

Podobné¢ vysledky uvadi ve svém vyzkumu i Zelenkova (2008), kterd uvedla, ze vice
jak polovina (69,01 %) respondenti chodi k zubati pravidelné jednou za ptl roku. Podle
Pilatové (2012) dochazi k preventivnim prohlidkam u stomatologa dvakrat ro¢né take ve
vétsin€ (63 %) piipadi.

Dle zjisténého stavu je tifeba vice dbat na to, aby vSichni rodi¢e zahajili pravidelné
stomatologické prohlidky nejpozdéji do dvou let véku ditéte a dochazeli na né¢ s détmi
s pravidelnou frekvenci 2x do roka. Tyto prohlidky umoZzni odhalit zubni kaz a dalsi
onemocnéni parodontu v Casném stadiu a zabrani pifipadnym komplikacim vcasnym
oSetfenim.

Nasledujici otazka zjistovala doposud zjistény pocet zubnich kazii u déti. Z vysledku
dotaznikového Setieni vyplynulo, ze jen 23,35 % déti nema sanovany chrup. Jeden az dva
zubni kazy u svého ditéte uvedlo 49,24 % rodici a 19,29 % rodict udava tti az Ctyti zubni
kazy. Varujicim sdélenim 8,12 % rodicu bylo, Ze jejich dit€¢ mélo doposud pét a vice zubnich
kazt.

Zjisténé nepftili§ priznivé tidaje poukazuji na to, Ze je tieba posilit prevenci zubniho
kazu jiz v Casném véku déti.

Otazky 13, 14, 15, 16 se zabyvaly problematikou vyzivy, ktera je také Castou pfi¢inou
vzniku zubniho kazu. Dle odbornikii se vhodnou stravou rozumi strava s co nejmensim
mnozstvim jednoduchych cukrii a cukrem slazenych potravin a ndpoji. Je samoziejmé, ze
slazené potraviny a ndpoje nemohou rodiCe z jidelnicku déti zcela vyloucit, ale musi dbat na

to, aby jejich pfisun byl pfiméfeny véku a Cinnosti. Z hlediska prevence vzniku zubniho kazu
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by rodi¢e méli omezit podavani sladkych napoji v noci, kdy by dit€¢ mélo pit pouze obycejnou
vodu nebo neslazeny ¢aj. Sladkosti by déti méli konzumovat jen jako soucast hlavniho jidla
(www.veselezoubky.cz).

Prvni z téchto otdzek zkoumala, co déti nejcastéji piji a zda davaji prednost slazenym
napojim pied napoji neslazenymi. Z vysledki vyzkumu je patrno, ze u déti jsou nejvice
oblibenymi napoji slazena voda a limonady. Tyto napoje pije 34,01 % déti. Dal§im napojem v
potadi oblibenosti je slazeny ¢aj (20,81 %) a ten je nasledovan neslazenou vodou a stolnimi
mineralnimi vodami (14,21 %). K méné castym népojim patii 100 % ovocné §tavy a dzusy,
kterym déava prednost 11,68 % déti. Nejméné€, mezi zkoumanymi détmi, oblibenym napojem
se stal neslazeny ¢aj (5,08 %). Z prizkumu je tedy ziejmé, Ze slazené napoje prevazuji v
oblibenosti nad néapoji neslazenymi, coz neni dobrd zprava. Shodné vystupy uvadi 1
Zelenkova (2008), ktera udava, ze nejvice (29,35 %) déti také pije nejcastéji slazenou vodu a
limonéady a nejméné oblibenym napojem je hotky ¢aj (7,61 %).

Nasledujici otazky se zamétily na frekvenci konzumace sladkosti a na ¢asové obdobi,
ve které jsou podavany. Z vysledku dotaznikii vyplynulo, Ze pocetni rozdil mezi détmi, které
sladkosti konzumuji kazdy den a mezi détmi, u kterych ke konzumaci sladkosti nedochazi
kazdy den, neni nijak velky, coz je varovnym signalem.

Z odpovédi respondentli je ziejmé, ze ve vétSiné (43,65 %) piipadi dochazi ke
konzumaci sladkosti kdykoli béhem dne a nikoliv po hlavnim jidle, jak je to doporucovéano
odborniky (www.veselezoubky.cz). Tato zprava patii také k negativnim zjiSténim.

Dalsi otazka sledovala, zda déti po jidle Zvykaji zvykacky bez cukru. Bylo zjiSténo, Ze
jen zhruba ttetina (38,58 %) déti zvyka zvykacky bez cukru. To neni pozitivni zprava, jelikoz
je znamo, ze pi1 zvykani dochazi ke zvySené tvorbé sliny, kterd rychleji odstrani zbytky
potravy z dutiny ustni a neutralizuje vzniklé kyselé prostiedi v tstech (Kilian, 1999).

Na zaklad¢ zjisténych vysledka je tedy nutné apelovat na rodice, aby omezili ptfisun
cukru ve vyzivé déti a dbali na to, aby déti nejedly sladkosti pribézné mezi hlavnimi jidly, ale
jen jako soucast hlavniho jidla. Po konzumaci sladkosti je vzdy nutné dohlédnout na to, aby si
déti zuby vycistily nebo si alespoii vyplachly tusta, ¢i pouzily Zvykacku bez cukru, kterad
upravi pokleslé pH v tstech.

Dalsi otazkou jsem zjiStovala, zda rodi¢e védi, ¢im lze vzniku zubniho kazu
predchazet. Témet vSichni rodice (96,95 %) v dotazniku uvedli, ze k prevenci vzniku zubniho
kazu piispiva pravidelné ¢iSténi zuba. VéEétSina (62,44 %) rodica si mysli, Ze zubnimu kazu lze
piredchazet omezenim mnozstvi cukru v potravé. Tento ndzor rodici je ale vrozporu s

odpovéd'mi na otazky v tomto vyzkumném Setteni, tykajicimi se spravné vyzivy, kde bylo
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zjisténo, ze rodice détem sladkosti a sladké napoje podavaji pomérné Casto a ve velkém
mnoZzstvi.

Vyznamné misto v prevenci zaujimd podle nazort (57,36 %) rodi¢i 1 pravidelna
navstéva zubniho 1ékafe dvakrat roéné na preventivni prohlidky a jen zhruba tietina (36,53 %)
respondentl priklada dilezitost pouzivani zubnich past s fluoridy.

Z vystupu dotaznikového Setfeni je zfejmé, Ze zcela nedostacujici se jevi
informovanost o prevenci zubniho kazu ve smyslu spravné vyzivy déti, a proto je potfeba se
na tuto oblast vice zaméfit.

Zavérem lze zkonstatovat, Ze 1 kdyz prevence sehrava v zivoté kazdého znas
vyznamnou roli, nevénuje se ji dostatecnd pozornost, jakou by si zaslouZila.

Myslim si, ze v oblasti prevence vzniku zubniho kazu je jeSté spousta nevyuzitych
moznosti, jak ji zlepSit a podpofit.

Podle mého nazoru je v primarni prevenci potieba posilit roli zubnich I€kari a
dentdlnich hygienisti. Pediatii a zubni I€kafi by méli rodicim poskytovat informace o
prevenci zubniho kazu jesté¢ pted narozenim ditéte nebo alespont hned po jeho narozeni a
v osvéteé pokracovat az do dospélosti ditéte.

Domnivam se, Ze by bylo vhodné vice vyzdvihnout pfinos preventivnich programi na
podporu dentalniho zdravi, zvysit jejich propagaci a finan¢ni podporu ze strany statu.

Jsem toho ndzoru, ze vychovné - preventivni stomatologické programy by méli
probihat pravidelné ve vSech matetskych a zakladnich Skolach minimalné€ jedenkrat ro¢né a
do téchto programli by bylo rozumné zapojit 1 rodiCe déti, protoze praveé ti pestuji u deéti
vhodné ndvyky v péci o chrup.

Soudim, ze by bylo pfinosné zatadit do ucebnich osnov zdkladnich Skol 1 vyuku o
vyznamu hygieny dutiny ustni a o prevenci vzniku zubniho kazu.

Nejen tyto, ale 1 dal$i opatieni by jisté prispély ke zlepSeni ustniho zdravi déti

ptedskolniho a Skolniho v&ku.
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SOUHRN

Bakalafska prace je tvofena dvéma hlavnimi Castmi, a to teoretickou a praktickou.
Teoretickd ¢ast poskytuje informace o vzniku zubniho kazu a popisuje prostiedky, kterymi Ize
zubnimu kazu predchazet. Pozornost je také vénovana stavbé chrupu, vlivu spravné vyzivy,
hygien¢ dutiny ustni, metoddm c¢isténi zubtli a preventivnim stomatologickym programiim pro
déti na naSem Uzemi. Praktickd cast se zabyva analyzou ziskanych dat z dotaznikového
Setfeni. Cilem této prace je zmapovat uroven prevence vzniku zubniho kazu u déti mladSiho
Skolniho véku.

Vystupy dotaznikového Setieni ukazuji, Ze vétSina déti si zuby Cisti pravidelné dvakrat
denné. Instruktdz o spravném zptsobu CciSténi zubi byla u vEétSiny déti provedena
stomatologem nebo dentdlni hygienistkou a dal$i poznatky o dentdlni hygiené¢ vétSina déti
ziskala 1 prostfednictvim preventivniho stomatologického programu. Pravidelnd kontrola
¢isténi zubt s ptipadnym docistovanim zubi rodici, kterd je v obdobi mladSiho Skolniho véku
doporucovana, je vSak provadéna jen u minimalniho poctu déti.

Z vysledkll vyzkumu bylo zjiSténo, ze vSechny déti k hygiené dutiny Ustni pouzivaji
zubni kartacek a zubni pastu. Dal$i pomicky ustni hygieny, mezi které patii mezizubni
kartacky, jednosvazkovy kartacek, zubni nit, Ustni voda a fluoridovy gel pouziva je malé
procento déti. Témét vSechny déti si Cisti zuby spravnym typem zubniho kartdcku a zubni
pastou s fluoridy. K vyméné¢ zubniho kartdcku za novy dochazi u vétSiny déti
v doporucovaném intervalu 2 — 3 mésicti nebo po jeho opotiebovani.

Z dalSiho vystupu dotazniku vyplyva, ze na preventivni prohlidky 2x ro¢né dochazi
vétSina rodicu s détmi. K prvni navstévé zubni ordinace doslo u 28,93 % déti po profezani
prvnich zoubkll a u 25.89 % déti v doporu¢eném terminu - do dvou let véku ditéte.

Z vysledkli dotaznikového Setfeni je zieymé, ze jen 23,35 % déti je doposud bez
zubniho kazu. Polovina déti ma jeden az dva zubni kazy.

Dalsim vysledkem bylo zjisténi, Ze ¢etnost podavani sladkosti a slazenych napoji ve
straveé déti je pomérné vysoka.

Z vyzkumu vyplyva, Ze prevaznd Cast rodi€i ma potiebné informace tykajici se
prevence vzniku zubniho kazu, ale nékteti z nich vSechny zasady spravné péce o détsky chrup

nedodrzuje.
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SUMMARY

The bachelor thesis is formed in two main parts named the theoretical and the
practical part. The theoretical part contains informations about dental caries and describes the
means how to prevent the tooth decay. The attention is also paid to the structure of teef, the
impact of proper nutrition, oral hygiene, brushing techniques and dental prevention programs
for children in our area. The partical part deals with the analysis of the data obtained from the
survey. The main point of this work is to explore the level of prevention of tooth decay
formation at the primary school children.

The results of the analysis revealed that most of the children clean their teeth regularly
twice a day. Hygienical instructions were given to childrean by their dentist or dental
hygienist and children also obteined informations in preventive stomatological programmes.
But only few primary school children are controled in cleaning teeth by their parents.

It was also found out from the research that all the children usually use a toothbrush
and a toohpaste to improve their oral hygiene. Other instruments used in oral hygiene e.g.
interdental brushes, single toothbrush, dental floss, mouthwash or fluoride gel are used only
by a low percentage of children. Almost all children clean their teeth with right type of
toothbrush and toothpaste with fluorides. The most of children’s toothbrushes are replaced by
new ones in recommended period of time- 2 or 3 months or they are changed when they are
used up.

The analysis reveals that most of parents bring their children regularly to visit a dentist
for preventive examination. 28,93% of children have visited dentist’s surgery first time after
eruption of the first tooth and 25,89% children have completed their first visit at dentist at the
recommended age- up to 2 years old.

We can find out from the research that only 23,35% children still have intact teeth.
The half of the children have had one or two teeth affected by dental caries.

Another result of the analysis is that candies and sweet drinks create a large part of
children’s nutrition.

In consequence of the research was found out that majority of the parents know useful
informations about prevention of tooth decay, but some of them don’t abide rules of taking

proper care about children’s dentition.
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Priloha 1: Dotaznik

Dotaznik

Vazeni rodiCe,

jmenuji se Lenka Jankli a jsem studentkou Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v
Olomouci. V ramci bakalafské prace s nazvem ,,Prevence vzmiku zubniho kazu u déti
mladsiho skolniho veku * provadim prizkumné Setteni, jehoz soucasti je nasledujici dotaznik.
Obracim se na Vas s prosbou o vyplnéni tohoto dotazniku, jehoz vystupy se stanou soucasti
bakalarské prace. Dotaznik je zcela anonymni. VaSe odpovédi budou slouzit pouze ke
zpracovani bakaldiské prace a nedojde k jejich zneuziti ani zvetfejnéni. Zvolené odpovédi

prosim zakrouzkujte nebo ptipadné vepiste (dle typu otazky).

1. Jak cCasto si VasSe dité Cisti zuby?
a) 2x denné - rdno a vecer

b) 1x denné réano

c) 1x denné vecer

d) po kazdém jidle

e) necisti si je kazdy den

f) jind moznost (uvedte): .........cooiiiiiiiiiiii

2. Kontrolujete Vase dité pri ¢iSténi zuba?
a) kontroluji ho a pomahdm mu béhem ¢isténi
b) pravidelné kontroluji

c) obcas kontroluji

d) nekontroluji

3. Myslite si, Ze VasSe dité pouZziva spravnou techniku ¢isténi zubi?
a) ano
b) ne

c) nevim



b)

Bylo VaSe dité pouceno zubnim lékafem nebo dentalni hygienistkou, jak si

spravné Cistit zuby?
ano

ne

Zxicastnilo se Vase dité néjakého preventivniho programu péce o zuby?

ano
ne

nevim

Jaké pomiicky pouziva Vase dité pri hygiené dutiny Gstni? (je moZno oznacit vice

odpovédi)

zubni kartacek
zubni pasta

ustni voda
fluoridovy gel
zubni nit
mezizubni kartacky

jednosvazkovy kartacek

Jaky zubni kartacek pouzZiva VaSe dité?
obycejny
mala hlavicka, husta vlakna rovné stfizena

elektricky

Jak ¢asto ménite VaSemu ditéti zubni kartacek za novy?

kazdy mésic
po 2 - 3 mésicich
po 6 mésicich

po opotiebeni

Pouziva Vase dité zubni pastu s fluoridy?
ano

ne



14.

b)

. Kdy jste poprvé navstivil/a s Vasim ditétem zubniho lékaie?

mezi 1/2 - 1. rokem
mezi 1. - 2. rokem

mezi 2. - 3. rokem

mezi 3. - 4. rokem

mezi 4. - 5. rokem

jesté jsme ho nenavstivili

jind moznost (uvedte): ........coeviiiiiiiiiiii

. Jak ¢asto navstévujete s Vasim ditétem zubniho lékaie?

2x rocné
Ix ro¢né
pouze pii potizich

Jind moznost (uved’te): .......ooviiiiiiiiii

. Kolik zubnich kazi mélo Vase dité doposud?

zadny
1 - 2 kazy
3 - 4 kazy

5 a vice kazu

. Co pije Vase dité nejcastéji? (oznacte prosim jen jednu z moZnosti)

slazena voda, limonady
neslazend voda

slazeny ¢aj

neslazeny Caj

stolni mineralni vody

100% ovocné stavy, dzusy

Konzumuje Vase dité sladkosti kazdy den?
ano

ne



15. Kdy podavate Vasemu ditéti sladkosti?
a) dopoledne

b) odpoledne

c) kdykoli béhem dne

d) po hlavnim jidle

e) sladkosti mu nepodavam

16. Zvyka Vage dité po jidle Zvyka¢ku bez cukru?
a) ano

b) ne

17. Cim lze vzniku zubniho kazu piedchézet? (je moZno oznaéit vice odpovédi)
a) pravidelné CiSténi zubi

b) pouzivani zubnich past s fluoridy

c) pravidelné preventivni prohlidky zubniho 1ékaie

d) omezeni mnozstvi cukrl v potrave

e) jind moznost (uvedte): ........ccoviiiiiiiiiiiiiiin,

18. Pohlavi Vaseho ditéte:
a) chlapec
b) divka

19. VEk Vaseho ditéte:
a) 6 let

b) 7 let

c) 8let

d) 9let

e) 10 let

f) 11 let

Dékuji za Vas ¢as a ochotu pri vypliiovani dotazniku.

Pteji hezky den.



Priloha 2: Seznam obrazku

Obrazek 1: Anatomicka a histologicka stavba zubu

karunka

kréek

kofren

(www.eamos.pf.jcu.cz)

Obrazek 2: Model prirozeného protfezavani zubu

zubni sklovina
zubovina

daseii
difenovi dutina a dief

zubni cement
kofenovy kandlek
Zavésny aparit
kost

otvor kofene
nervové cévni svazek

Herni Zelist Doéasny chrup Staly chrup
v Stredni fezaky 6. -12. mésic 6.7 rok
e‘ Postrannifezaky ~ 9.-13. mésic 8.- 9. rok
o Spicaky 16. - 20, mésic 11.-12. rok
Trenové zuby 10. - 12. rok
o Stolicky 12. = 30. mésic 6.-12. rok
Dolni gelist Doéasny chrup Staly chrup
a Stolitky 12.-30.méslc  6.—12.rok
e Trenové zuhy 10.- 1. rok
) Spicaky 16. - 20. mésfc 10.- 1. rok
% Postrannifezéky 9. - 13. mésic 7.-8. rok
Stredni fezaky 6. = 10. mésic 6.-7. rok

Rozpéti véku je pouze orientacni +/- 1 rok

(www.colgate.com)



Obrazek 3: Faze zubniho kazu
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