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Vazeni,

skola a pedagogicti pracovnici odpovidaji nejen za vzdélani ditéte, ale i za jeho vychovu, k niz neoddéli-
telné pat¥i i vychova ke zdravotnimu uvédoméni déti. Jako v mnoha jinych lékaiskych oborech
i ve stomatologii je to pravé détsky vék, ktery je rozhodujici pro vyvoj a udrzeni zdravého, funkcniho
a esteticky pusobiciho docasného a stdlého chrupu.

Zubni kaz sice nevede k bezprostrednimu ohrozeni Zivota, ale mizZe zpusobit détem i jejich rodicim
tadu svizelnych situaci. Abychom jim predesli, je tieba ziskat co nejvice informaci o tom, jak lze zubnimu
kazu predejit. Cilem nejen odborné stomatologické verejnosti, ale i pedagogt je zlepSit zubni zdravi mladé
generace, a tim vytvorit predpoklady ke zlepseni zubniho zdravi i dospélého obyvatelstva v budoucich
letech. Ucitelé jsou ve Skolnich preventivnich programech povazovani za klicové osoby a Ministerstvo
skolstvi, mladeze a télovychovy CR, védomo si odpovédnosti i o zdravi svéfenych déti, doporucuje pre-
ventivni stomatologicky program ,Zdravé zuby“ zatadit do vyuky vhodnych predmétt na I. stupni
zékladnich 8§kol. Vzhledem k soudasné situaci v Ceské republice piedpokladame, ze vzdélavaci
programy realizované v ramci standardni vyuky na zékladnich skolach by mohly hrat vyznamnou roli
v udrzeni a zlepSeni zubniho zdravi, a to nejen u populace Skolnich déti, ale i u jejich rodicu.

Mgr. Ale§ Vondracek

feditel odboru vseobecného vzdéldvani
Ministerstva $kolstvi, mlddee a télovychovy Ceské republiky

Také Ministerstvo zdravotnictvi CR tento program podporuje.

MUDr. Augustin Spirek

feditel odboru zdravotni péce a koncepce
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky

Ve vyspélych evropskych stdatech klesa u predskolnich a Skolnich déti kazivost v docasném i stalém chru-
pu. V na$i republice naopak zjistujeme vzestup vyskytu zubniho kazu u déti vSech vékovych skupin.
Vyrazné zleps§it zubni zdravi naSich déti lze pouze zavedenim vSech dostupnych metod primarni pre-
vence zubniho kazu za podpory stdtnich instituci, stomatologi a rodicu.

Vyznamnym zpisobem se muZze na primarni prevenci zubniho kazu podilet vychovnymi programy Skola.
Pasobeni uciteltt piiznivé ovlivni vztah déti k vhodnym hygienickym a vyzivovym navyktm, k fluoridové pre-
venci, k preventivnim stomatologickym prohlidkdm i samotnému stomatologickému oSetfeni.

Vybor Ceské spolecnosti pro détskou stomatologii doporucuje zafazeni tohoto nazorného programu
do vyuky na zakladnich Skoldch. Rozsifeni informaci o vzniku a prevenci zubniho kazu mezi $kolnimi
détmi a tim i jejich rodi¢i by mélo prispét ke zlepseni zubniho zdravi v nasi détské populaci.

as. MUDr. Vlasta Merglova, CSc.

Predsedkyné Ceské spolecnosti
pro détskou stomatologii

Ceska stomatologickd komora ocenila vyukovy program ,Zdravé zuby“ pedeti
stomatologické komory.

VSEOBECNA Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky plné podporuje
ZDRAVOTNI projekt Zdravé zuby, protoze ucelné zapada do programu ochrany
POJISTOVNA zdravi a zdravého zpusobu zivota jejich détskych pojisténct a je
( EEIESELIKY v souladu s programem Svétové zdravotnické organizace, zndmym

pod nazvem ,Zdravi pro vSechny do roku 2000

Ing. Jirina Musilkova
Feditelka VZP CR
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Vyukovy program péce o chrup pro 1. stupen ZS

1. Uvod

Dulezitym tukolem sSkoly je spolu s rodinou a dalSimi institucemi chranit a podporovat
télesny, dusevni, rozumovy a mravni vyvoj déti a mladeze a vést je k prijeti takového Zivot-
niho stylu, ktery by byl zakladem zdravého a hodnotného Zivota v dospélosti.

Primérni roli ve vychové ditéte k piijeti zdravého Zivotniho stylu a k prevenci rizikovych faktoru,
které ohrozuji zdravi ditéte, sehrava rodina. Harmonické rodinné prostredi pusobi pozitivné
na fyzické i psychické zdravi ditéte, na jeho orientaci v otdzkach hygieny, vyzivy, denniho rezimu a osvojo-
vani socidlnich roli, véetné komunikativnich dovednosti. Jiz v piredskolnich zarizenich lze propojenim
pedagogického a zdravotné-hygienického principu prispivat v kazdodennich ¢innostech k ochrané
zdravi ditéte a ve spolupraci s rodi¢i utvaret zaklady aktivniho piistupu ke zdravi. V dalsim vékovém
obdobi prebira tuto dualezitou dlohu vedle rodiny i Skola, ktera ma moznost systematicky a v del§im
casovém useku ovliviiovat postoj ditéte ke zdravi a prispivat k minimalizaci negativnich jevi. Projekty
podpory zdravi ve Skolach predstavuji v zakladnim vzdélavani cestu k formovani jedné
lékarskych oborech i ve stomatologii je to pravée détsky veék, ktery je rozhodujici pro vyvoj a udrzeni
zdravého, funkéniho a esteticky pusobiciho docasného i stalého chrupu.

Dovolte ndm, abychom Vam nabidli vyukovy program, ktery vznikl z iniciativy Vyboru Ceské spoleé-
nosti pro détskou stomatologii, pedagogi z praxe, Ministerstva §kolstvi, mladeze a t&lovychovy CR,
Ceské stomatologické komory a za aktivni podpory Vseobecné zdravotni pojistovny Ceské republiky.

Program ,ZDRAVE ZUBY* je uréen zakladnim Skoldm a predstavuje ve svém komplexu dlouhodo-
bé, systematické pusobeni na Zidky v prubéhu jejich Skolni dochazky. Radi bychom tento projekt
povazovali za celoplosny vzhledem k tomu, ze bude rozesldn viem zakladnim Skolam v Ceské republice.
Je rozdélen do dvou casti, pro I. a II. stupen zékladni skoly. V prvni fazi je vytvoren program pro I. stupen
zakladnich Skol. Pro II. stupen bude p¥ipraven v priabéhu Skolniho roku 1999/2000.

Progrmam zahrnuje:

¢ informacéni manual pro ucitele, kde jsou uvedeny odborné udaje tykajici se zubniho zdra-
vi, doplnéné obrazovym materidlem, tabulkami a grafy

e pracovni listy pro zaky, které interaktivnim zplsobem a poutavé piiblizi détem problema-
tiku zubniho zdravi (omalovanky, soutéze, hry, kvizy apod.)

Program ,ZDRAVE ZUBY® vychazi ze zakladnich dokumenti Svétové zdravotnické organizace,
predev§im z programu ,Zdravi pro vSechny do roku 2000“ Plné respektuje Standard zdkladniho
vzdélavani MSMT CR ¢&. j. 20819/95-26 ze dne 22. 8. 1995 pro oblast Zdravy Zivotni styl - obor ,Vychova

ke zdravi“ a obsahové vychazi z cila a kmenového uciva pro celou tuto oblast.



Cile programu :

e zlepSit zubni zdravi u déti a mladeze a tak vytvorit predpoklady k zajiSténi zdra-
vych zubu i u dospélé populace v budoucich letech

e zvySovat informovanost pedagogickych pracovniku v oblasti zubniho zdravi,
a tim pomahat Skolam plnit standard zakladniho vzdélavani v oblasti zdravého
zivotniho stylu

¢ pusobit na zlepSeni zubniho zdravi nejen déti, ale jejich prostiednictvim i na zlep-
Seni zubniho zdravi rodiéu

~ ox

¢ doplnit a rozsirit nabidku projektii podpory zdravi, které se mohou realizovat
na zakladnich skolach

»V&Fime, %e program ,ZDRAVE ZUBY“ obohati jiz existujici projekty podpory zdravi
ve Skolach a prispéje k plnéni cild Standardu zakladniho vzdélavani.«
kolektiv autoru



1.1. Zubni zdravi mladé generace v Ceské republice
Souc¢asna situace
Celostatni pruzkumy stavu chrupu a potieby oSetfeni i diléi epidemiologicka Setfeni upozornuji
na zhorsujici se situaci v oblasti zubniho zdravi zejména u piedSkolnich a Skolnich déti. Za posledni
desetileti se kazivost docasného chrupu u déti z 1. t¥id v Praze zhorsila o 73 % a u stejné starych déti
ve stalém chrupu dokonce o 146 %. Také posledni celostatni prizkumy prokazuji zhorSeni zubniho
zdravi zejména u populace piredskolnich déti.
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v Praze v r. 1995 z 1. tfid v Praze v r. 1995
1.2. Zubni zdravi Skolnich déti vzhledem k cili Svétové zdravotnické organizace (SZO)

do roku 2000 v evropskych statech a v Ceské republice

Svétova zdravotnickd organizace (World Health Organization, WHO) v programu ,Zdravi pro vSechny
do roku 2000“ stanovila v roce 1983 cile, které se tykaji celkového zdravi. V oblasti zubniho zdravi
byl formulovan také cil pro Skolni déti, jejichZz reprezentantem byla vybrana kategorie dvanactiletych
deéti.

Cil WHO - déti ve véku dvanacti let by nemély mit vice jak 3 KPE zubu (KPE - index
vyjadiujici ,kazivost stalého chrupu“ a znamena soucet zubi postiZzenych kazem, plombou nebo
extrakei, to je kaz/K/ + plomba /P/ + extrakce /E/ - vytrzeny zub. VétSina stati zapadni Evropy zazna-
menala v pribéhu osmdesatych let nejen snizeni vyskytu zubniho kazu, ale i pokles jeho komplikaci.
P#icinou téchto pozitivnich zmén byla i Siroka distribuce fluoridovych zubnich past, zajisténi rtznych
forem fluoridovych programu, p¥iCemz jsou Casto zduraznovany Skolni preventivni a vzdélavaci prog-
ramy. Vysledkem této strategie a taktiky bylo dosaZeni cile WHO pro dvandctileté déti ve vyspélych
statech zapadni Evropy jiz v pribéhu devadesatych let. WHO proto v roce 1991 navrhla pieformulovat
cil pro dvanéctileté déti.



Novy cil WHO - prumérny pocéet KPE zubu u dvanactiletych déti by v roce 2000
nemél byt vyssi nez 2 KPE zubu.

Tabulka ukazuje postaveni Ceské republiky v kazivosti chrupu u 5 a 12letych déti v porovnéni
se situaci v evropskych statech. Kazivost chrupu piedskolnich déti v Ceské republice je tiikrat vyssi
ve srovnani se stejné starymi détmi ve Svédsku, Anglii a Spanélsku. Také pokud jde o kazivost chrupu
dvanactiletych déti, zaujima Ceska republika posledni misto za zemémi Evropské unie, a dosaZeni
nového cile WHO do roku 2000 je pro Ceskou republiku za soucasné situace naprosto nereilné.

Mésto a zemé 5leté kpe Meésto a zemé 12leté KPE
Stockholm, Svédsko 0,80 Birmingham, Anglie 0,87
Birmingham, Anglie 0,83 Valencie, épanélsko 1,75
Valencie, Spanélsko 0,85 Dundee, Skotsko 1,82
Gent, Belgie 1,38 Cork, Irsko 1,85
Atény, Recko 1,62 Gent, Belgie 1,93
Cork, Irsko 2,09 Stockholm, Svédsko 1,93
Praha, aeska republika 2,49 Sassari, Italie 2,24
Sassari, Italie 2,81 Atény, Recko 2,35
Berlin, Némecko 2,99 Berlin, Némecko 2,568
Dundee, Skotsko 3,06 Praha, aeska republika 2,98

Tad. 1
Kazivost chrupu 5 a 12letych déti v osmi méstech Evropské unie, v Praze a Birminghamu



Zuby a usta

2.1. Stavba a struktura zubu
Kazdy zub ma Jestlize zub rozpulime, vidime,
tFi asti: korunku ze se sklada z nékolika
. )
. . vrstev:

kréek a koren:
Sklovina - je nejtvrdsi zubni vrstva, ktera

K K pokryva povrch zubu, chréni jej a je

orunxa nejtvrdsi tkani v lidském téle

je CGast zubu

viditelna

v ustech . . . . .
Zubovina - je ulozena pod sklovinou, ma
lehce nazloutlou barvu, je pevnd, ale neni
tak tvrda jako sklovina

Kréek

spojuje korunku

s kofenem Zubni dfen - obsahuje nervy a cévni
zasobeni zubu
Cement - je tvrdy, drsny a pokryva povrch
kotene
Nervy - piinaseji do mozku signaly bolesti,
jestlize je zub napaden kazem

Kofen Cévy - zajistuji vyzivu zubu a odstranuji

je uloZen odpadové latky

v zubnim lazku

horni nebo dolni

Celisti
Zuby jsou ulozené v zubnim luzku a s kosti
jsou spojené drobnymi vldkny - zavésna
vlakna

Obr. 1
Anatomie zubu - korunka, kréek a koren
2.2. Ruzné typy zubu a jejich funkce

Zubni oblouk - vSechny zuby v horni a nebo v dolni celisti. VSechny zuby nejsou stejné, maji rtzny tvar
a vzajemné se od sebe lisi.

Typy zubua

Hvelkﬁ fezak t; maly Fezak Spic¢ak stolicka

Obr. 2
Ruzné typy zubu
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Zuby piedni (jednicky a dvojky) se nazyvaji fezaky - jsou ploché, jejich kousaci hrana je ostra a v tustech
je jich osm. Cty¥i v horni Celisti a &tyii v dolni Celisti. Jejich funkei je ukousnuti potravy. Po obou stranach
rezaku jsou Spic¢aky (trojky) - dva v horni a dva v dolni Celisti. Maji delsi kofen nez fezaky a pomahaji
v utrhnuti a ukousnuti sousta.

Vedle spicdka jsou zuby tirenové (Ctyiky a pétky) - ctyri v horni a ¢tyii v dolni Celisti. Podileji se na
ukousnuti potravy a na jejim rozzvykani. Za nimi jsou stolicky (Sestky a sedmicky) - ¢ty#i v horni a Ctyii
v dolni celisti, které rozzvykaji a rozmélni potravu.

Zubni oblouk koné¢i dalsi stoliCkou - zubem moudrosti (osmickou), ktery provezava v ustech jako
posledni. Zuby moudrosti jsou dva v horni a dva v dolni celisti.

Rizné typy zubu zajistuji :
¢ ukousnuti potravy a zvykani

e mluveni

e vzhled obliceje

Ukousnuti potravy a zvykani - po ukousnuti, pomoci jazyka a rtd, zuby rozzvykaji potravu.
Nejime prilis rychle a potravu dobfe rozmélnime. Rozzvykani potravy je velice dualezité, protoze usnadni
jeji dalsi zpracovani v zaludku. Proto je nutné, aby zuby zlstaly zdravé.

Mluveni - postaveni zubi, jazyka a rti hraje dulezitou roli pii mluveni. Zuby se dotykaji jazyka a rta
a umoznuji spravné vyslovovat. Zuby ovliviiuji u Clovéka srozumitelnost feci. Détem, kterym chybé&ji
predni zuby, vzniklou mezerou unika vzduch a maji proto potize p¥i vyslovovani nékterych hlasek a slov

(napt. Siska, Siroky, atd.).

Vzhled obliceje - tvar zubu a jejich postaveni dotvareji celkovy vyraz a vzhled obliceje.
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3. Prorezavani zubu

3.1.

Prorezavani doéasnych (mléénych) zubu

Protezavani prvnich, docasnych, zubtu zacina

kolem Sestého meésice po narozeni ditéte.
Kolem tietiho roku jsou docéasné zuby jiZ

kompletné protezany.

Ve tiech letech mé dité proiezdno 20 docasnych zubu, a to v kazdé celisti:

* 4 tezaky
* 2 Spicaky

« 4 stolicky

Typ zubu doba profezavani
Horni celist prvni Fezaky (jednicky) 6-8 maésici
druhé fFezaky (dvojky) 9 mésicu
spicéaky (trojky) 16-20 mésica
prvni stolicky (Ctyrky) 12-16 mésict
druhé stolicky (pétky) 20-30 mésict
Dolni éelist prvni Fezaky (jednicky) 6 mésict
druhé fFezaky (dvojky) 7 mésicu
Spicéaky (trojky) 16-20 mésica
prvni stoli¢ky (étyrky) 12-16 mésica
druhé stolicky (pétky) 20-30 mésicu

Obr. 3

Doc¢asny chrup

Tab. 2

Proiezavani doc¢asnych zubu v ustech
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3.2.

Doc¢asné zuby maji dulezitou tlohu nejen p#i zvykani, p¥i tvofeni slov, ale hraji i vyznamnou roli

ve vzhledu ditéte. Docasné zuby ovliviiuji vyvoj celisti a postaveni stalych zubt. Proto je tieba o docasné

zuby pecovat a zabranovat jejich predCasné ztraté, jinak muze dojit k zdvaznym problémim v zubnim

vyvoji ditéte. Kofeny docasnych zubt se po skonceni vyvoje zadinaji zkracovat, protoze na jejich misto

se zaCinaji tla¢it zuby stalé. KdyZz docasny zub vypadne, nebo jej odstrani zubni léka¥, ma kratky nebo

zadny koten. Docasné zuby se z Celisti prirozené uvoliuji, a to nejprve:

Fezaky mezi 5-8 rokem
Spiéaky mezi 10-12 rokem
stolicky mezi 10-12 rokem

Jak dulezitou roli maji docasné zuby ve vyvoji ditéte?

SmisSeny chrup

e udrzuji misto pro druhé, stalé, zuby

° jsou dulezité pro spravnou vyslovnost

° umoznuji ditéti dobfe rozzvykat potravu a tim usnadni traveni

e prispivaji k harmonickému vyvoji Celisti a obliceje

Déti prochazeji obdobim smiseného chru-

pu, coz je kombinace docasnych a stalych zubu

v ruzném stadiu vyvoje. Toto obdobi zacina

kolem patého az Sestého roku profezanim

prvni stalé stolicky a pokracuje do 12 az

13 let. VSichni zndme déti ve véku 6 az 8 let,

které maji usta bez hornich docasnych zubu

a nebo jim jiz profezaly prvni stalé tezaky

(jednicky), jez jsou mnohem vétsi v porovnani

se zbylym docasnym chrupem, a tim vznika

typicky vzhled ditéte - kralici tsmév.

Obr. 4
Smiseny chrup
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3.3.

Prorezavani stalych zubu

Stalé zuby zacinaji protezavat kolem patého
az Sestého roku ditéte. Jako prvni staly zub
profezava prvni stala stolicka, a to hned za
doCasnymi stolickami. Nazyva se ,SESTKA“,
protoze je Sesta v zubnim oblouku. VétSina
rodicti se mylné domniva, ze jde jesté o docasny
zub.

Tento novy stdly zub je mimoiadné dualeZi-
ty pro dobré rozzvykani potravy. Jeho spravné
postaveni v Celisti ovliviiuje i spravné postave-
ni dalSich stélych zubu.

Ztrata tohoto zubu v obdobi Skolniho
véku (jeho vytrzeni, protoZe je znac¢né
poskozeny kazem) je pri¢inou mnoha
zubnich komplikaci.

Po sestkach zacinaji prorezavat prvni
a druhé stalé rezaky (jednicky a dvojky), pak
§picaky (trojky), dale zuby tfenové (Ctyrky
a pétky), a nakonec druhé a treti stalé sto-
licky (sedmicky a osmicky).

Typ zubu doba profezavani
Horni celist prvni Fezaky (jednicky) 7-8 let
druhé fFezaky (dvojky) 8-9 let
Spiéaky (trojky) 11-12 let
zuby tfenové (Ctyiky) 10-11 let
zuby tFenové (pétky) 10-12 let
prvni stolicky (Sestky) 5-6 let
druhé stolicky (sedmicky) 12-13 let
treti stolicky (osmicky, zuby moudrosti) 17-21 let
Dolni celist prvni Fezaky (jednicky) 6-7 let
druhé fFezaky (dvojky) 7-8 let
Spic¢aky (trojky) 9-10 let
zuby tiFenové (Gtyrky) 10-12 let
zuby tfenové (pétky) 11-12 let
prvni stolicky (Sestky) 5-6 let
druhé stolicky (sedmicky) 12-13 let
tieti stolicky (osmicky, zuby moudrosti) 17-21 let

Obr. 5
Staly chrup

Tab. 3

Profezavani stalych zubu v ustech
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Kdyz vSechny stdlé zuby profezou do tust, mame v kazdé celisti, nahoie i dole:

Dospély ¢lovék ma tedy v tustech celkem 32 zubii.
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4.1.

Zubni kaz

Zubni kaz je nejcastéjsi lidskou chorobou, ktera postihuje vétsinu obyvatel vSech svétadilt. Déti jsou
ohroZeny vznikem zubniho kazu mnohem vice nez dospéli. Protoze riziko vzniku onemocnéni je u nich
vys§i, jsou oznacovany jako rizikova skupina. V ziajmu zlepSeni ustniho zdravi a udrzeni vyskytu
zubniho kazu na co nejniz$i Urovni je nutno vénovat pravé této vékové skupiné zvySenou pozornost
a péci.

Znamena to vyuzivat vSech ovérenych a ucéinnych preventivnich metod, které jsou
schopny zabranit vzniku zubniho kazu. Pravidelnym zubnim vySetfenim je tieba podchytit poca-
teéni stadia onemocnéni, kdy je oSetieni relativné jednodussi, snazsi a jeho Uspésnost vyssi a trvalejsi.
To je jen zdanlivé tkol pouze pro zubni lékate (stomatology). Aby byla zajisténa optimalni Géinnost vyse
zminénych postupd, je naprosto nezbytna spoluprace déti jako vlastni cilové skupiny prevence a terapie,
i jejich rodica, ale také, a to je velmi dulezité, vSech instituci, které se zabyvaji vzdélavanim a vychovou
déti, predevsim mateiskych a zékladnich Skol. Tuto spolupraci pomuze zajistit poskytnuti dostateénych
informaci o povaze a pri¢indch zubniho kazu, ale také o zpusobech, jak mu predchizet a jaké jsou moz-
nosti jeho léceni. Systematickd vychova v tomto sméru, zacinajici jiz od utlého détstvi, pomaze dobré
a uzitecné navyky upevnit. Lze ptredpokladat, ze déti, které byly soustavné vedeny k péc¢i o zdravy chrup,
budou zcela pravdépodobné predavat své postoje ke zdravi i vlastnim détem.

Zlepseni urovné zubniho zdravi zavisi tedy nejen na praci zdravotnikt, ale i na
ochoté a wvuli déti, jejich rodiéi a vSech pedagogu, kteii se na tomto tikolu podileji.

Co je zubni kaz

Zubni kaz

. . Zubni kaz
je onemocnéni, které se vyznacuje tUbytkem

minerdlnich latek (zejména véapniku a fosfatd)
z tvrdych zubnich tkani. Sklovina a zubovina
oslabené ztratou minerald se rozpadaji a vzni-

ka kaziva dutina.

Obr. 6a
Zubni kaz
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Jak se zubni kaz Sifi

Jiz v prvnich stadiich zubniho
kazu se muze poruseni skloviny
vnimat nepiijemné, napt. p¥i piti
studenych népoji, nebo muze
vznikat bolest jako reakce na
sladké, slané apod. Neni-li zub-
ni kaz oSetfen, §ifi se plosné
podél hranice mezi sklovinou
a zubovinou a do hloubky smé-rem k
zubni dieni. Vysledkem jsou pak
uporné bolesti, jejichz léceni si
vyzaduje jiz veétsi z4a-
krok, nez jen prosté zaplombo-
vani zubu. Kaziva dutina se
postupné zvétsuje a nakonec
muze dojit az k uplnému zniceni

zubni korunky.

Obr. 6b

Zubni kaz:

1. ve skloviné

2. v zuboviné

3. zanét zubni diené
4. zanét v okoli kofene

vove

Jaké jsou pric¢iny zubniho kazu

Sklovina

Zubovina

Zubni
dren

A—— " 1.

Zéakladni p¥i¢inou vzniku zubniho kazu je ptitomnost a ¢innost bakterii, které jsou schopny preménovat

cukry (sacharidy) na slabé organické kyseliny. Pivodné neutralni prostiedi tstni dutiny (pH 7,0)

se zméni na kyselé, prekroci urcitou mez (pH 5,5 a méné) a dochazi k uvoliiovani minerélnich latek

(vapniku a fosfati) - sklovina se zacind rozpoustét (demineralizace) - tim jsou dany piedpoklady pro

vznik zubniho kazu.

80 —
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4.2.

Dokaze se zub proti vzniku zubniho kazu branit?

Zubni sklovina se dokéaze ubranit vzniku
kazu, pokud kyselé prostiedi v tstech netrva
prilis dlouho a neopakuje se piiliS casto. Dosta-
teéné dlouhé trvani neutralniho prostredi
(pH 7,0) umozni zpétné uloZeni diive uvolné- Bakterie

nych minerald do skloviny (remineralizace). zubniho

plaku

Zdrojem minerali (vapniku a fosfatt) je slina,
jejiz tvorbu lze stimulovat napi. zvykanim zvy-
kacky bez cukru. Podpora tvorby slin patii
k dc¢innym moZnostem prevence zubniho

kazu.

Obr. 7
Ut¢inek sliny

Co je zubni plak

Bakterie, které jsou schopny tvorit kyseliny a samy v kyselém prostredi pirezivat, jsou oznacovany jako
kazotvorné a jsou véazany na pritomnost zubu. Pevné se ptipojuji k povrchu zubni plosky, kde se rozmno-
7uji. Postupné se tak tvoiri vrstva slozena z bakterii a sité organickych latek, pochézejicich ze sliny
a vznikajicich ¢innosti samotnych bakterii. Tato vrstva se nazyva zubni plak. Nenili zubni plak pravi-
delné odstranovan, pokryva stile vétsi ¢ast povrchu zubnich plosek a zesiluje. Hromadéni zubniho plaku
vyvolava také zanétlivi onemocnéni dasni. Cim déle a ve vétSim objemu plak na povrchu zubu pretrvava,
tim se zvySuji jeho schopnosti onemocnéni vyvolat. Do zubniho plaku se mohou ukladat mineralni latky
ze slin a vytvaret zubni kamen. Ten sice neni u déti c¢astym néalezem, ale je znamenim vétSiho zdravot-
niho ohroZeni ustni dutiny.

Prijem sacharidt - cukra

Kazotvorné bakterie potfebuji k Zivotu a rozmnoZovani sacharidy obsazené v potravindch. Ty jsou
v plaku rychle preménovany bakteriemi na kyseliny.

Mnozstvi a cetnost (frekvence) prijmu sacharidia vyznamné ovliviiuji délku trvani
i miru kyselosti ustniho prostiedi a tim i riziko vzniku kazu.

Odolnost zubni skloviny

Rozpustnost zubni skloviny v kyselinach je dana jejim sloZenim a stavbou. Méné odolna sklovina
se zacind rozpou$tét ihned po dosazeni kritické hodnoty pH v tustech. A naopak odolna sklovina snese
1 vySsi kyselost a jeji delsi pusobeni. Odolnost skloviny je individudlni vlastnosti, posilit ji lze napft.

vlivem fluoridu.

Jaké jsou dalsi pri¢iny vzniku zubniho kazu

Malé mnozstvi slin zvySuje moznost vét§iho ukladani plaku na povrchu zubtl, tim prodlouzi setrvani
sacharidt i kyselin v tustech a zvySuje riziko vzniku kazu. Naopak zvysend tvorba slin ptispiva k samo-
ocistovani zubu, tedy i ke zrychlenému odstranovani kyselin a sacharidi z ustni dutiny. Riziko zubniho
kazu se tim snizuje.
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4.3.

Dale jsou to okolnosti, které usnadnuji ukladani zubniho plaku, jako napr. nepravidelné postaveni zubu,

Urcitou tulohu hraje i vrozena néachylnost ke vzniku zubniho kazu.

Predpokladem pro vznik kazu je tedy schopnost bakterii zubniho plaku ménit

sacharidy na kyseliny na strané jedné a odolnost skloviny viuci témto kyselinam

na strané druhé.

Nasledky zubniho kazu

Kaziva dutina je vyplnéna rozbiredlymi
zbytky zubnich tkani a potravy. To je
zivna puda pro bakterie (infekci). Roz-
sah kazivé dutiny a pritomnost bakterii
jsou pricinou zanétu zubni diené. To
je velmi bolestivé onemocnéni, které,
neni-li vcas léceno, umoznuje Sifeni
zanétu do okolnich tkani kolem zub-
niho kotene. Zavaznou komplikaci jsou
kolemcelistni zanéty, které ohrozuji
celkové zdravi ditéte. Zubni kaz a jeho
nasledky jsou nejcastéjS§imi pri¢inami
predéasnych ztrat zubu v détském
véku.

na a ucinna prevence.

Nasledky neosetireného zubniho kazu jsou nejcastéjsim davodem k odstranéni
zubu. Zanét a bakterialni infekce v okoli korene doé¢asného zubu mohou poskodit
vyvoj stalych zubti - jejich nastupci. Véasné a spravné oSetieni muze pocet téchto
nezadoucich komplikaci omezit, ale nemuze je vylouéit.Vyloucit je muiize jen vcas-

E Kaz

| q‘

I\}’.|l Zdnét zubni
| drené

-

Sireni zdnétu do
kolemcelistnich prostor

Obr. 8
Zanét zubni diené
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5.

5.1.

Prevence zubniho kazu

Prevenci zubniho kazu rozumime souhrn veskeré c¢innosti a navykid, kterymi muZeme
vzniku zubniho kazu zabranit nebo kazivost chrupu snizit.

Prevence zubniho kazu je cilena:

* na zajiSténi pravidelné a dobré trovné hygieny dutiny ustni
* na zdravou vyzivu s omezenim cukru v potravé

* na posileni odolnosti zubnich tkani fluoridy

Hygiena dutiny ustni

5.2.

Zakladem ustni hygieny je pravidelné odstranovani zubniho plaku, nejcastéji mechanickymi pro-
stredky, tj. Cisténi zubl v ramci domadci péfe o chrup. Mali byt tato Cinnost Uspésna, je nutné zachovat
urcitd pravidla:

e vybrat vhodné pomiucky k cisténi zubu (zubni kartacky, pasty apod.)
* nauc¢it se a pouzivat uc¢innou metodu éisténi zubu

e upevnit navyk pravidelného cisténi zubu tak, aby se stal prirozenou a nedilnou
soucasti kazdodenni osobni hygieny

Kdy zacit s pravidelnym Ccisténim zubu?

Zuby se maji zacit Cistit zdhy po profezani do ustni dutiny. U nejmensich déti tuto ¢innost provadi matka,
nejprve pomoci kousku zvlhéeného vatového cétverecku otird povrch zubd po kazdém krmeni. Jakmile
je profezan vétsi pocet zubl, zalind se pouZzivat zubni kartdcek, nejprve bez zubni pasty. Jakmile moto-
ricky vyvoj ditéte pokroc¢i natolik, Ze je schopno manipulace se zubnim kartdckem, zacind nacvik Cisténi
zubl. Toto obdobi obvykle nastdavd mezi 2 az 3 rokem Zivota. Dité si vSak je§té nedovede zuby skuteéné
vyCistit, proto mu musi naddle poméahat rodie. Ve véku 6 az 7 let je uz dité dostate¢né zrucné a meélo by
si umét vycistit zuby samo, pfresto vSak stomatologové doporucuji rodicovsky dozor alespon do véku
deseti let.

Pomucky k c¢isténi zubu

Zékladnim prostredkem k ¢isténi zubu je
rucni zubni kartacek. Dité ma mensi usta
nez dospély clovék, a proto je treba prizpusobit
tomu i volbu velikosti zubniho kartacku.
Détem piredskolniho a mladsiho Skolniho
véku, u nichz teprve zacala vyména docas-
nych zubu za stdlé, je doporucovan kartacek,
jehoz pracovni ¢ast - hlava kartacku - je dlou-
ha pouze 15 mm a délka vldken neptekracuje
10 mm.

Obr. 9
Ruzné typy zubnich kartacka
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Pro starsi déti (8-12 let) je vhodny
zubni kartacek rovnéZz mens$ich rozméra.
Pracovni c¢ast kartacku mé#i 20 az
25 mm. Hlava kartacku je obvykle osa-
zena tfemi az ¢tyfmi fadami snopcd.
Pracovni plocha kartacku muze byt
zastfizena do roviny, nebo tvarova-
na do podoby pismene V.

V uéinnosti kartackd neni zasadni
rozdil. Vyrobci v soucasné dobé pouzivaji
vlakna umélda. Kvalitni zubni kartacky
maji konce vlaken zaoblené, takze se
netiepi a jsou Setrnéjsi k dasnim.

Doporucéujeme pouzivat kartacek
s vlakny stiedni tvrdosti (medium).
P#ili§ tvrdy zubni kartdcek muze posko-
dit dasen nebo dokonce i zub, pokud je
nespravné pouzivan. Prili§ mékky zubni

kartacek neni zase dostatec¢né ucinny.

Obr. 10
Pracovni plocha zubniho kartacku

Pro déti je dulezity i spravny tvar rukojeti kartacku. Neni rozhodujici, zda rukojet odstupuje od hlavié-
ky v pfimce, nebo pod urcitym tdhlem, ¢i je prechod zalomeny vicekrat. Pozadujeme vsak takové

tvarovani drzatka, které by umoznilo jeho dobré uchopeni, spocivalo by bezpeéné v dlani a umoznovalo

uUcelnou a snadnou manipulaci kartackem v tustech.

Vybér kvalitnich kartackt v obchodech je dostate¢ny, kazdy si muze vybrat velikost a tvar hlavy

i rukojeti, jaké mu nejlépe vyhovuji. Kazdy zubni kartdcek ma jen omezenou dobu pouzitelnosti.

P#i prvnich znamkach opotiebeni (roztfepeni snopct, vypadavani vldken) je nutné jej vytadit a zakou-

pit novy.

Obr. 11
Opotiebeny zubni kartaéek

Ze musi mit kazdé dité vlastni zubni kartacek, je samoziejmé.
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Elektricky zubni kartacek

Kromé zubnich kartacka rucnich jsou k dis-
pozici i kartacéky elektrické. Jsou pohanény
elektrickym proudem, jehoz zdrojem je castéji
baterie nez sit. Tvar jejich pracovni éasti je kru-
hovy, s vlakny usporadanymi rovnéz do kruhu,
nebo obdobny jako u ruéniho kartdcku. Pohyb
je pak bud otacivy (rotac¢ni), nebo kmitavy
pohyby, at uz se otaci celd hlava kartacku, nebo
samostatné jednotlivé snopce.

Cisténi zubt elektrickymi zubnimi kartac-
ky je snazsi, proto je zubni léka¥i doporucuji
détem nedostatecné zruc¢nym nebo détem
handicapovanym. Jejich pofizovaci naklady
jsou vSak, ve srovnani s klasickymi kartacky,
nékolikandsobné vys§si. Obecné lze konsta-
tovat, Ze rozdil v dcinnosti obou typa kartacka
neni vyznamny.

Zubni nit

Je urcena k vyCisténi prostort mezi zuby, kde
obvykly zubni kartd¢ek nemuZe byt dosta-
teéné ucinny. Vyrabi se jako vlakno voskované
nebo nevoskované, které jesté muze byt
napusténo fluoridovymi slou¢eninami. V tom
pripadé se ocekava posilovani remineralizace
a odolnosti skloviny na styénych ploskach
zubt. Vldkno se dodava bud nastiithané pro
jedno pouziti, nebo ve vétsich balenich, z nichz
se potfebna délka odstiihne. Bezpeéné pouzi-
vani zubni niti vyzaduje dostateénou zrucnost.
Pouzivani zubni niti doporucujeme jednou
denné, spiSe vecer. Stac¢i vSak i jednou za dva
dny. Asi 45 cm dlouhy odsttizek niti se napne
mezi prostfednimi prsty na vzdalenost napii-
menych palcd.

Obr. 12
Elektricky zubni kartacéek

Obr. 13
Zubni nité

Pomoci palce jedné ruky a ukazovaku druhé ruky se vldkno zavadi do mezizubniho prostoru, p¥i-

¢emz klouze po styéné plosce zubu a cisti ji. Tento postup je nutné v kazdém mezizubnim prostoru

opakovat dvakrat, aby se odcistily obé stycné plosky zubt. Pouzivani zubni niti doporucujeme détem

po protezani stalého chrupu a také détem dostateéné zruénym a peclivym.
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Obr. 14

Technika nacviku pouziti zubni niti

Nacvik techniky musi byt proveden pod dozorem zubniho lékafe nebo sestry, aby ji dité dobie

zvladlo. V opaéném piipadé muze dojit k poranéni dasné. Pouzivani zubni niti jako pravidelné soucasti

Cisténi zubu lze tedy doporucit az détem starsiho Skolniho véku.

Bézné pouzivani ostatnich mechanickych prostredka k ¢isténi mezizubnich
prostor, jako jsou mezizubni kartacky, pasky a paratka détem mladsSiho Skolniho

véku nedoporucéujeme.

Irigator

Irigatory jsou pouzivany k vyplachim dutiny
Ustni a lze je pripojit k vodovodu nebo k nadrzi
s tekutinou, kterou lze jesté obohatit rtznymi
dezinfekénimi nebo protizanétlivé pusobicimi
roztoky. Irigatory samy nemohou zubni plak
odstranit, ale jako doplnék c¢isténi zubnim
kartackem jsou uzitecné. Odstranuji zbytky
potravy a zbytky uvolnéného plaku. Pro zajis-
téni ustni hygieny za obvyklych okolnosti
nejsou nutné. Osvédcuji se za mimoradnych
okolnosti, jako po poranénich, chirurgickych
vykonech, po dlahovani zubd pro zhotoveni
pevnych ortodontickych aparatku.

Obr. 15
Irigator
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Zubni pasty

Ukolem zubni pasty je usnad-
nit odstranéni zubniho plaku.
Obsahuje latky, které maji
éistici a lestici uéinek (abra-
ziva). Pro déti nejsou vhodné
zubni pasty s p¥ili§ hrubou
strukturou téchto latek. Dét-
ské zubni pasty maji jemnéjsi
konzistenci. Pro déti je obvykle
mimoradné dulezita barva,
chut a viné pasty a jeji volbu
¢asto podrizuji pravé témto

vlastnostem. Pouziti pasty

PAREXYEL . S
[ o . . madipnEy
m&vlv vyffolat }‘)I‘l]ve.ml‘ly, pocit . Eﬂfgﬁf&' T
svézesti, ktery prispiva k to- . "
mu, aby si dité cistilo zuby
rado. MnozZstvi zubni pasty
nanesené na zubni kartacek
by u déti mlad$iho Skolniho Obr 16
Zubni pasty
véku nemélo byt vétsi nez
zrnko hrachu.
Diulezitou slozkou zubnich past pro déti jsou fluoridy. Naprostd vétSina zubnich past nabize-
nych v obchodni siti je obsahuje. Nejcastéji se pouziva fluorid sodny, aminfluoridy a fluorofosforecnany.
Porovnani ucinnosti nevykazuje vyznamné rozdily, pokud je splnén zakladni pozadavek, aby tyto latky

zustavaly po celou dobu skladovani pasty v uc¢inné formé.

Pouzivani zubnich past s obsahem fluoridu je v souéasné dobé povazovano za vel-
mi uéinné v prevenci zubniho kazu. Vysoky pokles kazivosti zubti u déti, pozorovany ve

v

~o s o

fluoridy a jejich pouzivani.

Kromé fluorid jsou do zubnich past pridavany dalsi latky, které maji 1é¢ivé ucinky. Jsou to vét-
Sinou rostlinné extrakty nebo syntetické latky s dezinfekénim a protizanétlivym ucinkem. Nékteré
zubni pasty obsahuji i vapnikové slouceniny - ty maji podporovat zpétné ukladani vapniku do cas-
teéné rozpusténé skloviny a podporit tak hojeni skloviny naruSené pusobenim kyselin. Vyrobeci dnes
nabizeji Siroky sortiment zubnich past pro déti, které splnuji velmi ptisné pozadavky na kvalitu
a ucinnost.

Béhem ¢isténi zubt zejména mensi déti ¢dst pouzité zubni pasty spolykaji. Tim je ovlivnéno denni
mnozstvi celkového piijmu fluoridid. Protoze dité prijima fluorid i z dalSich zdroji (napt¥. z minerélnich
vod), lze predpokladat, ze by mohlo dojit az k nezadoucimu prekroceni optimalni denni davky, to je 1 mg
fluoridu. Toto riziko sice v Zzddném piipadé nemuze ohrozit zdravi ditéte, ale je zbytecné a ucinek pusobeni
fluoridt na détsky chrup nezvysuje. Détské zubni pasty proto obsahuji nizs§i koncentraci fluorida.

Zubni pasty pro dospélé maji vyssi obsah fluoridii a nejsou tedy vhodné pro deéti
predskolniho a mladsiho Skolniho véku.
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5.3.

Metody a techniky ¢isténi zubu

Schopnost déti osvojit si uréitou techniku Cisténi zubt se velmi lisi podle véku, podiizuje se tomu i volba
metody. V podstaté lze tici, Zze ¢im mladsi dité, tim jednodussi techniku cisténi zubud doporucujeme.
Kazd4a metoda cisténi zubu vSak musi mit pfi ndcviku i pii pravidelném provadéni uréity systém, aby
se docililo dobré ucinnosti. Tento systém spociva v urcitém sledu cisténi jednotlivych zubt na pravé
i levé strané a v horni i dolni celisti.

Pravorukym détem

doporucujeme, aby zaéinaly s Cisténim vpravo nahofe na zevnich (tvarovych) ploskdch zubu. Postupuje
se na levou stranu horni celisti, pak zubni kartacek prechazi na levou stranu dolni Celisti a postupuje
vpravo. Po dokonceni ocisténi zevnich zubnich ploSek se musi odistit i plosky vnitini (dstni) a plosky
zvykaci. Na zavér cisténi chrupu doporucujeme ocistit nékolika stiravymi pohyby zubniho kartacku
i povrch hibetu jazyka. Tento systém lze individudlné pozménit. Levaci obvykle zacinaji na opacné
strané. Dulezité je, aby zvoleny a nacviceny systém byl disledné zachovavdan a aby zadny zub ani Zadna
zubni ploska nebyly béhem CdCisténi chrupu opomenuty.

Techniky c¢isténi zubt (pozn: lze nacvicit v dobé vyuky zubniho zdravi)

Fonova technika

Obr. 17
Fonova technika

Zuby horni a dolni celisti v oblasti fezakt jsou v postaveni hrana na hranu, to znamena, ze dité ma
lehce vysunutou bradu. Zubnim kartackem se Cisti soucasné horni i dolni zuby, ptricemz kartacek opisuje
vétsi kruhy po povrchu zubt. Vldkna kartacku jsou postavena kolmo k zubni ploSce. Po vycisténi zevnich
plosek zubti se p¥i otevienych ustech ocisti vnitini plosky, rovnéz krouzivymi pohyby, které jsou vsak
mensi, jak to vyzaduje mensi Cisténd plocha. Nakonec se vodorovnymi p¥imymi pohyby o€isti Zvykaci
ploSky zubt v horni i dolni éelisti. Vodorovné p¥imé (horizontdlni) pohyby zubnim kartdckem jsou pii-
pustné jen na zZvykacich ploskach. Na ostatnich zubnich ploSkach neni jejich pouziti vhodné, protoze
muze dojit k poranéni dasni. Pokud by dité p¥i Cisténi zubd dlouhodobé a nepiiméfené pouzivalo hori-
zontalni pohyby, mohlo by dojit i k poskozeni zubt, zejména v oblasti krckt, kde vznikaji miskovité
prohlubné, tzv. klinové defekty.

Fonovu metodu doporucujeme mladsim détem ve véku 8 az 10 let a détem, které
nejsou prili§ zruéné a davaji proto prednost jednoduché, snadno osvojitelné
metodé.
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Kombinovana metoda ,od éerveného k bilému®“

@ i ol te kart ddek na vngj %
pl 0%sy stol i dek a kratk™ m
pohyby nahor u dol U post upuj t e
zezadu dopfiedu al ke %pi daku.

(A=

S

@ il oite kart aek ok
na vni tfini pl 0%y stol i dek

a kratk™m pohyby nahoru
dol U post upuj te

k pfiedni m zubUm

e Nakonec vyai st Ot e
kousaci pl 0%y zezadu
dopfiedu krat k™ m pohyby.

@ i tiini pl oty
pfiedni ch zubU &i st (it e
kol M m pohybem
kar t 48ku nahoru dol U,

@ 1. komiivastech
rovnatka, by nili sv'm
zubUm vinovat zv™ %snou

P .

Obr. 18
Kombinovana metoda ,od c¢erveného k bilému*

(pretisténo se svolenim Prof. Marthalera a Dr. Pollaka)
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Kombinovana metoda ,,od cerveného k bilému“ se tak nazyva proto, Ze vlakna kartacku se nasadi
pod thlem 45 stupni k dlouhé ose zubu na dasen. Potom se za soucasného otaceni kolem dlouhé
osy kartacku posunuji pres zubni plosky smérem ke Zvykaci roviné chrupu. P¥i tom je nutné pusobit jen
malym tlakem a popsany pohyb je nutné opakovat 5 az 6krat na kazdé casti chrupu, kterou pokryje
zubni kartacek. Stejnym zpusobem je tieba postupovat na zevnich (tvafovych) i vnitinich (dstnich)
ploskach zubd. Zavérem se opét horizontdlnimi pohyby ocisti kousaci plosky zubl. Ve spojeni s pouZitim
prili§ tvrdého zubniho kartacku a pii nedokonalém provedeni hrozi nebezpe¢i poskozeni dasni.

Tuto metodu doporucujeme détem starSim a dostate¢né zrucnym.

Neni nutno pozadovat vzdy nesmlouvavé naprosto presné dodrzeni popsanych
technik. Prijatelna je i kombinace obou popsanych zpisobi, za predpokladu, Ze
zuby budou dobie ocistény a nedojde k poranéni dasni ani zubu.

Jak cCasto ¢éistit zuby?

Pro udrzeni dobré drovné ustni hygieny je dostaujici @istit zuby dvakrat denné. Cistit jedenkrat
denné nesta&i! Cistit vicekrat denné, nap¥. po kazdém jidle, je prospésné, ale neni nutné.

Kdy si cistit zuby?

Rano si Cistime zuby po snidani. Veéerni éisténi probiha po veéeri, kratce pred ulehnutim.
Po vecéernim vycisténi zubu jiZ neni vhodné pozit jakoukoli potravinu (ani jablko) nebo
slazeny napoj. Pokud ma dité Zizen, napije se Cisté vody nebo neslazeného caje.

Pozor! Déti, které jsou zvyklé pit rdno neredéné citrusové S§tavy (pomeranc, grapefruit), musi Cisténi
zubl odlozit o 20 az 30 minut, protoze povrch skloviny muze byt narusen pusobenim kyselin z ovocné

stavy.
Jak dlouho si éistit zuby?

Doporuc¢ovana doba jednotlivého c¢isténi zubt je 2-3 minuty. Rozhodujici vSak neni cas,
ale pouziti spravné techniky.

Kontrola ¢isténi zubu

Zda a jak dobie si dité Cisti zuby by méli pravidelné kontrolovat rodice. Ti k tomu maji nejlepsi prilezi-
tost. Pravidelné kontroly v ordinaci zubniho lékave pii prileZitosti preventivnich prohlidek maji spise
vychovny a motivaéni dcéel. Vysledek cisténi zuba lze nejlépe ovérit pomoci obarveni zbytkd zubniho
plaku. K domacimu pouziti jsou nejvhodnéjsi barvici tablety (nabidka v lékarnach), které dité rozkouse,
vyplivne a pak si vyplachne tusta vodou. Na zubnich ploskach se objevi zietelné zbarvené pozistatky
zubniho plaku. Ditéti to pomahd v orientaci, ktera mista chrupu p#i Cisténi zanedbava. V ordinaci
se postupuje obdobnym zpusobem, jen paleta prostiedkd k obarveni je pestrejsi.

Cisté zuby = zdravé zuby
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5.4.

Doplnujici prostiedky tustni hygieny

Ustni vody

Obsahuji latky, které pusobi proti ukladani plaku, nebo jeho
vrstvu rozrusuji. Zpravidla obsahuji také nékterou z fluorido-
vych soli. Protoze jsou obvykle pifjemné ochuceny a maji dobry
deodoracni ucinek, jsou oblibené. Jejich pravidelné pouZzivani
je v prevenci zubniho kazu p¥inosné. V prevenci zubniho
kazu je dodrzovani zasad tustni hygieny zakladnim po-
zadavkem.

Ke snizeni kazivosti zubu je nezbytné nutné pouzi-
vat zubni pasty s obsahem fluorida a jejich pouziti
jesté rozsirit o ustni vody s fluoridy. Pouziti zubnich
past bez fluoridu kazivost zubu nesnizi. Pravidelné
odstranovani plaku je vSak dulezitou soudéasti prevence
a lééeni zanétt dasni.

Obr. 19
Ustni vody

Zvykacky bez cukru

Obr. 20
Zvykaéky bez cukru

Pokud dité nema moZnost vycistit si v pribéhu dne po jidle zuby, je vhodné pouzit Zvykacku bez
cukru. Pri zvykani Zvykacky bez cukru se zvySuje az trikrat tvorba sliny, ktera potravu tredi, pomaha
rychleji odstranit zbytky jidla z tst a snizuje hodnotu kyselého prostiedi v tstech. Vlastné se podili
na jakémsi omyvani zubu od zbytkG potravy a na jejich samoocistovani.
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Zanét dasni

T u zdravych déti se casto vyskytuji zanéty dasni. Jsou reakei na uréité mistni podrazdéni, které ptisobi dlouhodobé,
nebo opakované. Toto drda%idéni muGZe byt povahy mechanické, chemické nebo
infekéni. Nejcastéjsi pri¢inou je hromadéni zubniho plaku v blizkosti zubniho kréku na misté, kde se
zub styka s dasni. Dal$i pri¢iny, k nimz se radi napt. chybné postaveni a tvar zubid, neoSetfené nebo
Spatné oSetiené kazy, plsobi spiSe tim, Ze umoznuji vétsi nahromadéni zubniho plaku, usnadiuji jeho
ulpivani, a tak ztéZuji jeho odstranovani. Zanét dasni se projevuje zarudnutim a zdufenim okraje
dasné.

Postizena cast dasné krvaci vétsinou v dusledku tlaku, ktery muze byt vyvolan zubnim kartackem
nebo tvrdym soustem. Dasné nékdy krviceji i samovolné. Onemocnéni provazeji nepiijemné pocity
napéti a trnuti, nékdy i bolest. Zanét dasni rtzného rozsahu je u déti castym nalezem, neni ale pric¢inou
predcéasnych ztrat zubu. V odborné literature vSak nachazime udaje o tom, ze déti, které trpi zanéty
dasni, maji v dospélosti Castéji obtize s obavanym onemocnénim parodontu. Je proto nezbytné kazdy
zanét dasni u déti 1é¢it a jesté lépe vyuzit vSech prostiedki prevence, aby k onemocnéni vibec nedoslo.
Vznik onemocnéni souvisi s hromadénim zubniho plaku na povrchu zubt. Prevence se proto opira

o duasledné dodrzovani zasad ustni hygieny a vyznamnou roli ma i vychova déti k péci o chrup.
Pravidelné prohlidky u zubniho lékare a nasledné odstranéni vSech pricin, které

mohou ovliviiovat hromadéni zubniho plaku, jsou jednou z podminek tuspéchu jak
predchazet zanétim dasni.
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7.

7.1.

Vyziva a zubni kaz

Kromé pravidelné tustni hygieny ma velky preventivni vyznam vhodné volena skladba stravy
cilena na omezeny privod cukri a cukrem slazenych potravin a napoji. Neznamena to
ovSsem, ze bychom méli cukr, sladka jidla a napoje z vyzivy déti zcela vyloucit. Jde o to,
v kterou dobu, kdy a v jaké formé je déti dostavaji.

Zaliba ve sladkostech neni vrozend, ale ziskana a bohuzel od malicka podporovana. Sladka chut je
détem nejen piijemn4, ale cukry jsou také nejrychlejsim zdrojem energie a dité nasyti. Zakladni vyzivové
a hygienické navyky se vytvareji uz v détstvi, fixuji se a pretrvavaji do dospélosti. Nevhodné volena
skladba potravy a nadmérny p¥ivod cukrd vSak neohrozuji jen zuby, ale vystavuji organizmus také
zvySenému vyskytu obezity a z ni vyplyvajicich dalSich komplikaci, jako jsou cukrovka a srdec¢né cévni

onemocnéni.

Vztah mezi vyzivou a vznikem zubniho kazu

Veskera potrava obsahujici i malé mnozstvi cukrti nebo Skrobti tvo¥i zdroj Zivin pro mikroorganizmy dutiny Gstni,
které jejich zkvasovanim vytvareji kyselé prostiredi v ustech. Takto vzniklé kyseliny napadaji zubni sklovinu a vedou
k jejimu rozpousténi v disledku ztraty vapniku a fosforu, zakladnich stavebnich soucasti skloviny. Vznika zubni
kaz.

Skodlivé piisobeni cukru zavisi:

¢ na jeho privodu do organizmu
¢ na celkové prijatém mnozstvi
¢ na formé

¢ na frekvenci (Getnosti) konzumace

Pokud se tyka formy, ¢im je potrava lepivéjsi, tim vétSi je nebezpe¢i vzniku zubniho kazu, a to proto,
ze k odstranéni takovéto potravy z dutiny ustni je zapotiebi pomérné dlouha doba. Cim déle pretrvava
v ustech kyselé prostiedi, tim déle trvaji podminky vedouci k rozpousténi skloviny (demi-
neralizaci). Z tohoto dtvodu jsou pro zuby §kodlivé nejen jednoduché cukry (ty se pomérné rychle

rozpoustéji), napf.:
e sacharoza (je obsazena v bilém a hnédém cukru)
e fruktéza (je obsazena v medu a ovoci)
 gluk6za (je obsazena ovoci, zeleniné, medu)

e lakt6za (je obsazena v mléce)

ale také Skroby, zejména tepelné zpracované (chleba, rohliky, hamburgery, bramborové
hranolky, lupinky apod.). Ty se musi ¢innosti enzymu pritomnych v dutiné dstni nejprve rozloZit na
jednoduché cukry, které predstavuji potravu pro tustni mikroorganizmy a nasledny vznik kyselého
prostiedi. Vzhledem k tomu, Ze tento proces trva dlouho, ustni bakterie tvoii kyseliny mnohem déle
a déle také pretrvavaji podminky pro rozpousténi skloviny. Jinymi slovy, potrava obsahujici Skroby
opousti dutinu dstni mnohem pomaleji nez potrava slozena z jednoduchych cukri.
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7.2.

o o

Jesté dilezitéjsi je to, jak casto béhem dne déti cukry a dalsi pro zuby skodlivé potraviny
konzumuji. Cim ¢astéji to bude, tim ¢astéji bude dochazet ke vzniku kyselého prostiedi
v ustech a tim kratsi budou obdobi, kdy se tustni prostiedi vraci k neutrdlnim hodnotdm a kdy dochazi
ke zpétnému navratu vapniku a fosfati do zubni skloviny (remineralizaci), ¢ili k jakési ,samoochrané“
zubu pied zubnim kazem.

Neni proto tak dulezité, co déti jedi, ale jak ¢asto mezi hlavnimi jidly konzumuji
cukry, cukrem slazené potraviny, napoje a Skroby a jak dlouho jejich zbytky zusta-
vaji v dutiné ustni.

Hovorimeli o zubnim kazu, nelze opomenout jesté jedno poskozeni skloviny, které s vyzivou uzce
souvisi, a to jsou povrchové defekty skloviny a zuboviny, zvané eroze. Tyto defekty vznikaji
z Casté konzumace kyselych potravin a napoju obsahujicich kyseliny z ovoce. Jedna se zejména
o koncentrované ovocné dzusy a citrusové plody. Samoziejmé to neznamend, Ze by citrusy a dzusy
déti nemély jist a pit, ale opét zalezi na tom, jak casto a jakou formou je konzumuji.

Nevhodné je, kdyz déti tekutinou tusta jakoby proplachuji, nebot ¢im déle ji v ustech drzi, tim je
moznost poSkozeni zubu vétsi. Doporucuje se proto ovocné dzusy redit vodou v poméru jedna
ku jedné, nebo je pit brékem. Konzumace dvou a vice citrusovych plodua denné také zvysuje riziko
poskozeni skloviny, priCemz velmi S§kodlivé je zejména vykusovdni pomeranct a citrond. Nikdy po kon-
zumaci kyselych potravin a napoju by si déti nemély ihned dcistit zuby kartackem, protoze poskozeni
skloviny kyselou potravou se mechanickym Skrabanim jesté zhorSuje.

Potraviny skodlivé z hlediska vzniku zubniho kazu

Rozdélit presné potraviny na ty, které zubtim Skodi a na ty, které jim neskodi, je velmi obtizné, nebot
i malé mnozstvi cukri nebo Skrobu obsazené v potravé vede ke vzniku kyselého prostiedi v tustech.

Zalezi proto hlavné na tom, kdy, jakym zpuasobem a jak casto se pro zuby Skodlivé potraviny

konzumuji.

Obr. 21a
Potraviny zubum skodlivé
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7.3.

Presto je vsak vhodné upozornit déti na to, co je pro jejich zuby nebezpecné.
Je to zejména cukr jako takovy a cukrem slazené potraviny:

¢ pekarenské vyrobky (buchty, kolace, babovky, koblihy apod.)
¢ cukrarské vyrobky (dorty, rolady, perniky, Slehacka, zmrzlina apod.)
e trvanlivé pecivo (suSenky, piSkoty, oplatky, tatranky, kokosky apod.)

¢ cukrovinky (cokoldda, ¢okolddové i necokoladové bonbony, lentilky, karamely, Zelé, lizatka
apod.)

¢ cukrem slazené napoje (ovocné §tavy a sirupy, ovocné limonady apod.)

* potraviny obsahujici Skroby (bramborové hranolky a lupinky, bramboraky, langose, hamburgery,
parky v rohliku apod.)

Potraviny zubum prospésné

Vliv vyZivy na zdravi zubl a dasni je velmi silny. Zubim prospésné jsou zejména mlééné vyrobky
a mléko jako zdroj vapniku, ddle syrové ovoce a zelenina obsahujici vitaminy A, C, a D pro zdravy vyveoj zuba
nezbytné. Existuji vSak také potraviny, které zubtim neskodi, ale presto je mtizeme oznacit jako cukrovinky, napt.
zvykacky bez cukru. Ze jsou bez cukru, neznamend, ze nejsou sladké. Jsou slazené jingm sladidlem (xylitol), které
netvori potravu pro ustni bakterie a nedochazi ke vzniku kyselého prostiedi v tstech a nasledné k rozpousténi
skloviny. Ochuceni zvykacek (peprmitové, ovocné) napoméaha ke zvysené stimulaci tvorby slin.

Obr. 21b
Potraviny zubum prospésné
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7.4.

Uloha sliny

7.5.

Ve sliné jsou obsazeny mineraly (vapnik, fosfaty), které hraji dilezitou roli v remineralizaénim procesu.
Mineraly se dostavaji zpét do skloviny, a jeli zajistén jesté privod fluoridiu, sklovina se stdva odolnéjsi proti
pusobeni kyselin.

e slina pomaha odstranovat zbytky potravy

¢ slina urychluje neutralizaci kyselého prostiredi v dutiné tustni

¢ slina podporuje remineralizaci skloviny

Nedostateéné mnozstvi slin vede ke zvySeni kazivosti chrupu.

Vyzivova doporuceni

Vyzivova doporuceni pro déti v prvnich a druhych tridach

Déti obvykle nemaji problémy s chuti k jidlu, ktera je vysokd a je dédna zvySenou fyzickou aktivitou
a rustem ditéte. Frekvence jidel je viceméné omezena Skolnim rozvrhem a mlsini se presouva do odpo-
lednich a vecernich hodin. Hlavni jidla (snidané, obéd a vecdefe) by méla byt natolik vydatna, aby dité
nepocitovalo hlad a nemélo potiebu konzumovat sladkosti mezi hlavnimi jidly. Nadmérna konzumace
sladkosti navic vytvari podminky pro vznik obezity.

°e vydatna snidané, po které nasleduje dukladné vycisténi zubt zubni pastou
s fluoridem
e vylouéit konzumaci sladkosti a sladkych napoji v dopolednich hodinach

* omezit frekvenci konzumace sladkosti mezi obédem a veceri na minimum,
sladkou potravinu ¢i napoj podat jako soucéast hlavniho jidla

° omezit popijeni cukrem slazenych napoju a dzusti v prubéhu dne a nahradit
je stolni ¢i mineralni vodou nebo neslazenym cajem

e doporudit po jidle zvykani zvykacky bez cukru, ktera zvySuje tvorbu slin. Zbytky
potravy se tak ziedi a jsou rychleji odstranény z ust

e zcela vylouéit konzumaci sladkosti a slazenych napoju po veéernim vyc¢isténi
zubu. Pedélivé céisténi zubu pastou s fluoridem, nejlépe pod dohledem rodici,
by mélo byt zakoncenim dne, po kterém jde dité spat

Vyzivova doporuéeni pro déti ve tretich a étvrtych tridach

Plati zde v podstaté totéz, co pro déti predchozi skupiny. Dohled rodi¢l je uz mensi a déti casto dostavaji
kapesné, které utraceji pravé za cukrovinky. Protezavajici stalé zuby jsou v tomto obdobi zubnim kazem
nejvice ohrozené, proto konzumace sladkosti mezi hlavnimi jidly a zejména na noc po vecefi je velmi
nebezpecna.

Vyzivova doporuceni pro déti v patych tiridach

Obecné plati vSe tak, jak bylo uvedeno u déti mladsich. Deviti az desetileté déti jiz odmitaji kontrolu rodi¢d, coz se
tyka nejen stravy, ale i dohledu pfi Cisténi zubt. Pristup k penézim opét zvysuje moznost nakupu sladkosti a
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slazenych napoja a jejich konzumaci mezi hlavnimi jidly. Pozor na ¢asté piti ovocnych dzust a konzumaci citruso-
cukrem slazené potraviny a napoje Z détského jidelniéku
je nerealné a neni to ani zadouci, nebot cukry pat¥i spolu s bilkovinami a tuky k zakladnim Zivinam,
které dité pro svaj rast a zdravy vyvoj potiebuje. Navic cukry predstavuji dulezity
a rychly zdroj energie.

Je v8ak mozné upravit jejich druh, mnozstvi a podavani tak, aby se pro zuby Skodlivé pusobeni snizilo
na minimum. VyzZivova doporuéeni maji upozornit na mozna rizika vyplyvajici z nevhodného slozeni
potravy, zejména na Castou konzumaci cukrd, cukrem slazenych potravin a ndpoju a kyselych potravin
a napoju. Pokud se dité sladkych napoju nechce vzdat, je mozné nahradit je ovocnymi sirupy oznacovany-
mi jako ,light“ (lehké) nebo ,bez cukru®, slazenymi takovymi sladidly, ktera nevedou ke vzniku kyselého
prostiedi v tustech, podobné jako je tomu u Zvykacek bez cukru. Ty mohou zase do uréité miry nahradit
sladkosti.

Uprava stravy sama o sobé vSak zub pFed zubnim kazem neochrani. Jejim zcela
nezbytnym doplitkkem je pravidelné cisténi zubt zubni pastou s fluoridem a to dva-
krat denné, rano po snidani a vecCer po veceri pred spanim.
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Fluoridy a zubni kaz

Spravnou zubni hygienu a zdravou vyzivu lze doplnit jesté fluoridy, které pomohou ochréanit zuby pied

zubnim kazem.

Role fluorida v prevenci zubniho kazu
Fluorid je ptirodni prvek, ktery je prirozené v rlzném mnozstvi obsazen v pitné vodé, ale obsahuji jej
také potraviny - napf. ¢aj, ryby a zejména nékteré minerdlni vody (Korunni, Mattoni, Handcka kyselka).
Fluoridy, které organizmus ptijima v dobé vyvoje zubu, vytvareji ve skloviné fluoroapatit
(tj. sloucenina vapniku, fosfati a fluoru), ktery zvySuje odolnost skloviny proti ptsobeni kyselin. Ptitom-
nost fluoridd v organizmu déti, ale i dospélych, zvySuje odolnost zubt proti zubnimu kazu. Cim
diive se fluoridy zabuduji do zubnich tkani, tim vice jich zuby obsahuji a tim vétsi je jejich odolnost proti
zubnimu kazu. Posledni vyzkumy ukazuji, ze neméné dulezity je staly prisun fluoridovych ionth
i na povrch zubl, coz se déje prostfednictvim zejména fluoridované vody nebo pouzivinim zubnich past
s fluoridy.

U¢inek fluoridti na zuby

e zvySuji odolnost zubnich plosek proti pusobeni kyselin
e snizuji demineralizaci - odvapnéni skloviny, ubytek mineralu, vapniku a fosfata
¢ podporuji remineralizaci — zpétny privod minerali, vapniku a fosfata do skloviny

e zabranuji metabolizmu bakterii

Podpora remineralizace
miZe zastavit vyvoj
zubniho kazu

Zdstava metabolizmu

SniZeni rozpustnosti bakterii

skloviny

Obr. 22
Uginek fluoridi na zubni tkané
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8.1.

Celkové podavani fluorida

Fluoridovana pitna voda

Je treba pripomenout, ze fluoridy se vyskytuji prirozené ve vsech vodach v koncentracich, které se
mohou lisit zdroj od zdroje. I ¥ada mineralnich vod obsahuje fluoridy v rtznych koncentracich, Mlyn-
sky pramen 6,28 mg F/1, Hanacka kyselka 2,93, Podébradka 1,0, Korunni 1,26, Vincentka 3,92, Mattoniho kyselka
1,67, Bilinska kyselka 4,96.

Jestlize je v pitné vodé fluoridd maélo, a to je ve vétsiné naSich pitnych vod, je tieba fluoridy do pitné vody
piidavat, a to v optimalni ddvce 1 mg / 1 litr pitné vody. V Ceské republice se pitna voda
fluoridovala v nékterych lokalitich az do roku 1993 a kazivost zubt se snizila o 40 az 50 %.

Svétova zdravotnicka organizace shromazdovala po léta vysledky fluoridové prevence. Na jejich za-
kladé vydala nékolik prohldSeni, z nichz technickd zprava WHO ¢&. 846 ,Fluorides and Oral Health”
publikovana v roce 1994 je stdle platnd, poskytuje informace o fluoridovych programech a doporucuje je

vSem Clenskym statam.

Tato zprava WHO uvadi, Ze v soucasné dobé vyuziva vyhod fluoridové prevence a terapie jedna
Sestina svétové populace, ptricemz 50 % preventivniho efektu je pric¢itano vlivu fluoridovych zubnich
past a 25 % fluoridaci pitné vody. V nékterych zépadnich statech (Anglie, Svycarsko, USA) se pitna
voda stale fluoriduje a détska i dospéld populace vyuziva vyhod této formy primérni prevence.

V Birminghamu (Anglie), kde se pitna voda fluoriduje dodnes, je kazivost chrupu 5letych a 12letych
déti az trikrat nizsi, nez je kazivost docasného i stalého chrupu u déti v Praze.

kpe KPE 5
3 — 4 =
2 2,49
1 —
0,83
0
Praha Birmingham Praha Birmingham
Graf 3a Graf 3b
Praha-Birmingham, Praha-Birmingham,
kazivost chrupu 5letych déti v r. 1998 kazivost chrupu 12letych déti v r. 1998
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Fluoridové tablety

Podobné ucinky jako fluoridovana pitna
voda maji i fluoridové tablety, které obsa-
huji 0,25 mgF. Davkovani tablet se tidi
stafim ditéte a koncentraci prirozené
se vyskytujicich fluoridd v pitné vodé.
Tablety jsou na lékarsky predpis
a davkovani urc¢i lékar. Détem je dopo-
rucovano, aby fluoridové tablety nepolykaly,
ale nechaly je volné rozpustit v ustech.
Preventivni programy fluoridovymi table-
tami byly realizovany v materskych
a zakladni Skoldach. Zatimco v matetskych
Skolach byl efekt této prevence neobycejné
uspésny, v zakladnich Skolach bylo podavani
fluoridovych tablet problematické.

Obr. 23
Fluoridové tablety

Nevyhodou této formy prevence je jeji zavislost na osobach (rodiGe, ucitelé), které jsou za podavani

tablet odpovédné. Zacatkem devadesatych let byly i tyto programy v mateiskych i zakladnich Skolach

zruseny. Stdle je vSak moznost individualniho podavéani fluoridovych tablet détem, nejlépe od prvniho

roku zivota. Déti, které fluoridové tablety pravidelné dostavaji (alespon 250 dni v roce), mohou mit

snizenou kazivost zubd az o 50-80 % v porovnani s détmi, které fluoridové tablety nedostavaji.

Fluoridace kuchynské soli

Néhradou za fluoridaci pitné vody by v Ces-
ké republice mohla byt fluoridace soli. Nej-
vétsi zkuSenosti s ni maji Svycaii a proka-
zuji snizeni kazivosti zubd az o 60 %.

Sidl obohacenou fluoridy je mozné zakou-
pit i u nds a v zdsadé ji muzeme pro prevenci
zubniho kazu doporucit. Nevyhodou je jeji
nepatrny pi¥isun détem v prvnich letech
zivota a détem, které maji v dieté omezeni
soli p¥i nékterych celkovych onemocnénich.

Obr. 24
Fluoridovana kuchynska sul
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8.2.

Lokalni (mistni) aplikace fluorida

Zastaveni fluoridace pitné vody v r. 1988 a omezené podavani fluoridovych tablet vedlo
stomatology ke zméné strategie v prevenci zubniho kazu. Doslo k presunu
od celkovych forem fluoridové prevence (fluoridace vody, fluoridové tablety)
k lokalnim formam, to je k lokalni aplikaci fluoridovych laku a geld, eventuelné
k vyplachim ust fluoridovymi roztoky za dohledu ucitele nebo rodici.

Fluoridové vyplachy

Patii k UspéSnym preventivnim programim.
Ve skandinavskych statech byly fluoridové
vyplachy standardnim preventivnim pro-
gramem v zdkladnich Skolach pro zaky od 6 do
10 let a jejich ucinnost se udava kolem 40 %.
Fluoridové vyplachy jsou idedlni prevenci zub-
niho kazu pro déti starSi Sesti let a v pripadé
zajmu Skoly a rodi¢u je mozné kontaktovat
zubniho lékate, ktery oSetiuje Skolni déti, nebo
Vyzkumny ustav stomatologicky, Vino-
hradska 48, Praha 2, kde je mozno ziskat dalsi

tivniho programu.

Fluoridové gely aplikované zubnim lékarem

Fluoridové gely jsou urceny pro individualni
potiebu détem s vysokou kazivosti zubd. Aplikaci
fluoridovych gelt s vyssi koncentraci fluorida
provadi zubni lékat. Metoda spociva v potieni vSech
zubu fluoridovym gelem, nebo v jeho aplikaci na
povrch zubd pomoci individualnich 1zicek
po dobu 1-4 minut. Toto oSetfeni zubni 1ékar

provadi 2-4x za rok a muZeme oCekavat snizeni
kazivosti o 30 az 40 %.

Obr. 26b
Aplikace pomoci individualnich 1zic¢ek

Obr. 25
informace a pomoc p¥i realizaci tohoto preven- Fluoridové vyplachy

Obr. 26a
Fluoridové gely
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Fluoridové gely uréené pro domaci péci

Na zubni kartacek si dité nanese asi 1 em
fluoridového gelu a po dobu 2-3 minut si Cisti
zuby. Toto provadi 1x za dva tydny. Tato
prevence je urcena jak détem s vysokou kazi-
vosti chrupu, tak détem, které maji orto-
dontické aparatky.

Fluoridové laky

Jsou rovnéz urceny détem s vysokou kazivosti
zubl a jejich aplikaci provadi zubni lékat ve své
ordinaci. VSechny vysSe popsané metody
prevence zubniho kazu jsou provadény
vétsinou individudlné, i kdyz nap¥. fluoridové
vyplachy by bylo mozZné za minimaéalnich
nakladd i casové narocnosti realizovat
po dohodé s prisluSnym zubnim lékafem jako
kolektivni program v zakladnich skolach.
Forma prevence zubniho kazu, ktera je
dostupna vSem, jak détem tak dospélym,
je zubni pasta s fluoridem.

Fluoridové zubni pasty

Obr. 27
Fluoridové gely pro domaci péci

Obr. 28
Fluoridové laky

Vyskyt zubniho kazu se vyznamné snizil v téch zemich, ve kterych je vSeobecné rozsiteno pouzivani

fluoridovych zubnich past. Je to vlastné nejpristupnéjsi forma prevence zubniho kazu. Pied

rokem 1990 si pouze 50 % déti cistilo zuby ceskymi fluoridovymi pastami. Po roce 1990 intenzivni reklamy

zahrani¢nich firem propagujicich své vyrobky vedly ke zvySeni poctu déti, které si cistily zuby zubnimi

pastami obohacenymi fluoridy, na 96 %.

Samotné cisténi zubu bez fluoridové zubni pasty neni v prevenci zubniho kazu tak

ucinné, jako ve spojeni s fluoridovanou zubni pastou.
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Zvykacka a prevence zubniho kazu

Obr. 29
Zvykaéky

Béhem poslednich deseti let nékolik vykumnych projekti prokazalo, ze Zvykani zvykacky bez cukru
snizuje mnoZstvi povlaku na zubech a tim sniZuje i vyskyt zubniho kazu. Zvykacka bez cukru neobsa-
huje cukr, ale ndhradni sladidla (xylitol, sorbitol), ktera se v malych mnozstvich vyskytuji v ovoci
a zeleniné.

Zvykacky bez cukru podporuji tvorbu slin, které Fedi a odplavuji $kodlivé kyseliny, jez jsou shromaz-
déné v povlaku na povrchu zubt. Zvykdnim se zvySuje pFirozené mnoZstvi slin, a ty chrani zuby proti
zubnimu kazu. JestliZe nemame mozZnost vycistit si zuby po jidle, Zvykanim Zvykacky, ptiblizné
po dobu 15 minut, odstranime zbytky jidla a povlaku z povrchu zubu.

Ale POZOR !

Zvykani zvykacky bez cukru nenahrazuje kazdodenni Cisténi zubu, a to rano
po snidani a veCer po veceri. Zvykani zvykacky bez cukru v kombinaci s pravidel-
nou zubni hygienou a navstévami u zubniho lékare alespon dvakrat za rok

pomuze ochranit zuby pred zubnim kazem.

Je dulezité, aby jste védéli, ze pouziti zvykacky 3x denné okamZité po jidle je také zpusob, jak udrzet
zuby cisté a zdravé.
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10. Peceténi zubu

U déti, které jsou ke vzniku zubniho kazu nejvice nachylné, se i pies intenzivni ochranu pomoci fluorida
muze objevit zubni kaz na zvykacich ploskach, zejména prvnich a druhych stolicek. Tyto Zvykaci plosky
maji jamky a ryhy, ve kterych se zachyti zbytky jidla a plaku castéji nez na hladkych ploskach zubt.
Snahou zubniho lékate je tyto ploSky, na nichz se nejéastéji tvori zubni kaz, ochrénit. Proto zubni lékai
muze navrhnout détem zub zapecetit.

Co je ,peceténi“ zubu?

Je to naprosto bezbolestna me- Bakterie a cukry
N [
-

toda, ktera se provadi na jesté
zdravém zubu, zejména u prv-

nich a druhych stolicek, a to co Pecetidlo
nejdrive, jakmile prorezou do
ust. Spoéiva v uzavieni jamek Sklovina
a ryh na kousacich ploskach .

. Zubovina
zubu specialnim vyplihovym
materialem.

Obr. 30

Zapecetény zub

Vyhodou tohoto oSetfeni je, ze se zub nevrtd, je tedy nebolestivé, a tak se usnadni i kontakt ditéte
se zubnim lékafem. Peceténi zubl je v zemich zdpadni Evropy velmi rozsitené, napi. ve Skotsku

se timto preventivnim zpusobem podstatné snizila kazivost chrupu u Skolnich déti.
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11.  Urazy zub

Co délat, dojde li k drazu zuba nebo k jejich ztraté?

P#i hréch, sportu (napt. jizda na kole, hokej), ale i v hodinach télesné vychovy muze dojit k trazu zubu. Statistiky
uvadéji, Ze asi 10 % déti pod vékovou hranici deseti let mélo vice ¢i méné vazny draz zubt, pri¢emz jsou Grazy Castéjsi
u chlapcti nez u divek. Pokud dojde k urazu v tstech ditéte, je tieba neprodlené dité v doprovodu dospélého odeslat

k zubnimu lékati.
Poranéni rtu

je nepiijemné, rana intenzivné krvaci a poranéné misto rychle otékda. Na poranéné misto prilozime cisty, vihky
kapesnik a dité co nejrychleji dopravime k zubnimu lékafi.

Pri poranéni zubii,

nap¥. odlomeni vétsi ¢éi mensi éasti korunky,
je tieba rovnéz okamzité dité odeslat do zubni
ordinace, protoze na okamzité prvni pomoci
zdlezi 1 dalsi osud zubu.

Obr. 31

. . . . Uraz horniho Fezaku
Ztrata zubu mimo tusta ditéte

pri poranéni, kdy zub opusti i kostni lazko
v celisti, je tfeba jej nalézt, oCistit a omyt
ve studené vodé. Zub se snazime uchopit pouze
za korunku a z povrchu korene nikdy neodstra-
nujeme zbytky tkani. Je nutné vsadit zub
co nejdrive zpét do zubniho luzka a poranéné
dité rychle odeslat k zubnimu lékari. Pokud
pedagog nebo rodiée nemaji odvahu tento tkon
provést, je dulezité, aby zub byl uchovan
ve vlhkém prostiedi. Doporucujeme vypadly
zub umistit pod jazyk ditéte, a tak jej trans-

portovat do zubni ordinace. Casto je viak dité
v Soku, odmitd komunikovat, a tak je nejlépe

Obr. 32
umistit zub do lahvicky s mlékem a dité Ztrata zubu mimo usta ditdte

odvézt k zubnimu lékari.

Véasné nasledné oSetieni muzZe velmi casto ditéti jeho vlastni zub zachranit!
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12. Pravidelné preventivni prohlidky

Vyznam preventivnich prohlidek

Pravidelné sledovani zubniho zdravi v pulroénich intervalech je dulezité zejména
pro vcéasné zjisténi nezadoucich zmén nejen na zubu (zubni kaz), ale i na dasnich,
eventuelné vcéasné zjisténi ortodontickych anomalii.

Existuji Ctyri typy zubniho vysSetieni:

1. Komplexni zubni vysSetieni, které dité vétSinou podstoupi p¥i prvni navstévé zubniho

1ékare.

2. Preventivni zubni prohlidka, provadi se kazdych Sest mésich u déti a dorostu ve véku do

18 let, u dospélych osob 1x za rok.
3. Akutni vySetieni, které se jiz tyka specifického problému, nap#. ndhlad bolest zubu.

4. Specifické vySetieni, napf. rentgenologické ¢i ortodontické, je doporuceno zubnim lékaiem

v pripadé potieby.

Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky hradi svym pojisténcim uvedena

vySetieni v plném rozsahu.

O vyznamu pravidelnych preventivnich prohlidek by méli védét nejen rodice, ktefi jsou za zubni zdravi
svych déti odpovédni, ale i déti a ucitelé. DileZité je motivovat déti i jejich rodice, aby pravidelné navstévy
zubniho lékate pokladali za samoziejmou soucdst péfe o vlasti zdravi a aby déti neptichazely do zubni
ordinace jen pii potiebé rozsahlého a tim i bolestivého oSetteni.

Prvni preventivni prohlidku doporucuji zubni lékaii jiz v obdobi mezi prvnim a druhym
rokem zivota ditéte, kdy jeSté nejde o Zadné osSetieni, ale o prvni kontakt se zubnim léka-
rem.

Preventivni prohlidky déti bez oSetfeni nebo jednoducha preventivni oSetreni (aplikace
fluoridového gelu, laku) a vhodny psychologicky pristup zubniho lékaire jsou dulezitou
vychovnou soucasti v celém systému stomatologické prevence.

V prubéhu zejména poslednich dvaceti let se ukazalo, Ze vétSiné zubnich problému lze predejit. Presto
i dnes vétSina zubnich lékait vénuje prevaznou cast svého pracovniho casu spiSe oSetrovani zubniho
kazu a jeho nasledkim neZz preventivnim opatfenim. A pFitom ochranit zuby pited zubnim kazem
a jeho nasledky neni tak slozité.

Informace, znalosti + vlastni aktivita

méné zubnich problému
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Dulezita je denni disciplina a motivace ditéte, které spolupracuje se zubnim lékairem. Ten, pokud jiz
dité neni zatazeno do kolektivni formy prevence, navrhne program individualni. Zubni lékai nauci dité
vhodnym technikdm jak si spravné Cistit zuby, ale je hlavné na détech, aby si uvédomily, Ze pouze pravi-
delné cisténi zubl je uc¢inné. Tato denni povinnost, to co mohou udélat pro své zuby, neni casové prilis
narocna (2 az 3 minuty rano a 2 az 3 minuty vecer) ve srovnani s tim, Ze 24 hodin denné zuby pracuji pro
déti.

Je zcela na kazdém jedinci, zda dodrzovanim vhodnych stravovacich a hygienic-
kych navyka a ve spolupraci se zubnim lékarem bude schopen udrzet si zdravé
zuby po cely Zivot. Uplny a zdravy chrup je nedilnou soudasti celkového zdravi
jedince.
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ZDRAVE ZUBY
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pro 1. stupen ZS
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