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zubniho kazu a parodontopatii a podavé prehled pomiicek

s
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Uvod

Cisténi zubl je béznou soudasti hygie-
nickych ndvyk( moderniho &lovéka. Presto
vSak v mnoha pfipadech pravidelnd péce
0 hygienu dutiny ustni nepfina$i ocekéavany
efekt. Hygienické navyky byvaji totiz ¢asto
nespravné, a pfestoze je chrup pravidelné ¢is-
tén, vznika zubni kaz nebo onemocnéni paro-
dontu. Povazujeme proto za dllezité zminit se
0 hlavnim etiologickém faktoru zubniho kazu
a parodontididy — zubnim plaku a zakladnich
nastrojich k jeho odstranéni.

Charakteristika zubniho plaku

Zubni kaz a parodontitida jsou nejéastéj-
§imi onemocnénimi ¢lovéka. Hlavnim etiolo-
gickym faktorem obou onemocnéni je zubni
plak (mikrobidlni zubni povlak, zubni biofilm).
Biofilm obecné predstavuje komunitu vzajem-
né si prospivajicich mikroorganizml, ktera
osidluje urity povrch a pevné k nému adheru-
je. Pro zubni biofilm je pfiznatné, Ze nemize
byt odstrafiovan deskvamaci bunék epitelu
jako biofilm na k(i nebo sliznici. Jen v ome-
zené mife se redukuje samoocistovanim nebo
stiravym Gcinkem stravy. Spolehlivé se da
odstranit pouze cilené mechanicky — kartacky
a specialnimi instrumenty. Zubni plak se skla-
da z vrstvicky slinnych glykoproteini (ziskana
pelikula), na kterou naseda vrstva palisadovité
uspofadanych vldknitych mikroorganizmd,
mezi jejichZ volnymi konci najdeme dal$i mik-
roby, kratkd vlakna, tyCinky a koky. Zevni ¢ast
tvofi substance zvand materia alba, bélava,
snadno odluditelnd, kterd obsahuje i zbytky
potravy. Da se odstranit napf. Ustni vodou,
zatimco hlubsi struktury plaku zUstévaji ne-
dotéeny. Zubni plak ma tésny vztah k zubni-
mu kazu a parodontitidé. Mikroby zkvaSujici
cukry tvofi organické kyseliny, jiné mikroby
produkuji naopak zasadité latky. Po pfisunu
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zkvasitelnych cukr( (mono- a disacharidd,
které do plaku snadno difunduji) pfevazuje
tvorba kyselin a pH klesa. S tim, jak ustava
pfisun tohoto substratu, pH se zvySuje. Pokles
pH je rychly — trva Fadové nékolik minut, opé-
tovny vzestup desitky minut. Slina pfedstavuje
nasyceny roztok minerdll a za pfiblizné ne-
utralniho pH existuje mezi slinou a sklovinou
rovnovazny stav. Dojde-li k poklesu pH na
povrchu zubu, obnovuje se rovnovaha uvol-
nénim vapniku a fosfatl ze skloviny, dochézi
k demineralizaci. Pfi vzestupu pH se naopak
minerdly mohou ukladat zpét do zubni tka-
né, probihd remineralizace. Ztratou vapniku
a fosfatd se sklovina stdva porézni a postupné
vznika inicidlni — nekavitovna kaziva léze, je-
jiz viditelnou zndmkou je kfidové bila skvrna
(white spot-lesion). Je dobfe patrnd na pfi-
stupnych hladkych plochach zubl. U pomalu
probihajici demineralizace miize mit i Zluté az
hnédé zbarveni (brown spot-lesion). V této fazi
je mozna I1é¢ba zubniho kazu odstrafiovanim
etiologickych faktorl a dodanim potfebnych
mineraltd do poskozeného povrchu skloviny.
Prevazuji-li dlouhodobé demineralizaCni pro-
cesy, dochazi postupné k rozpadu skloviny,
kariézni proces pronika do dentinu, dochazi
k odvapnéni a pidsobenim proteolytickych
mikrob( i rozpadu jeho organickych soucasti.
Vznika kavitovana léze, kterou je nutno oSet-
fit preparaci a vyplini (,vrtanim a plombou").
Nésledkem neoSetfeného zubniho kazu mize
byt zanét zubni dfené, pozdgji jeji nekrdza
a zanét v periodonciu, ktery mlze vyustit
i v zavazny koleméelistni zanét s celkovymi
pfiznaky. Zubni plak poSkozuje také tkané
parodontu, ke kterym patfi dasen, ozubice
(periodoncium), zubni cement a kost zubniho
lzka. Mikroby samotné, ale zejména jejich
metabolické i rozpadové produkty poSkozuiji
tkané parodontu pfimo nebo prostfednictvim
imunitnich mechanizmd. Zanét postihuje nej-
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dfive dasen, ktera snadno krvaci, u dispono-
vanych jedincl dfive nebo pozdéji napada
hlubsi struktury parodontu. Dochazi k rozvoji
zanétu v periodonciu a je postizena i alveolar-
ni kost, ktera fidne a ubyva, snizuje se podet
vldken, které poutaji zub v lGzku, zmen$uje
se plocha pro pfipojeni zubu v zubnim 10zku,
prohlubuje se Zlabek mezi dasni a zubem,
vzniké kapsa — parodontdini chobot. Ten je ty-
pickym znakem parodontitidy (,paradentdzy”).
Udrzuje se v ném zanét a proces destrukce
parodontu pokracuje. Obnazuiji se zubni kréky
a nastupuje viklavost zubl. Nasledkem nelé-
¢ené parontitidy vedle bolestivych komplikaci
(parodontaini absces, zanét zubni dfené) je
pfedCasna ztrata chrupu. Pro prevenci a ucin-
nou léébu zubniho kazu a parodontopatii je
conditio sine qua non odstraiovani zubniho
plaku (obrazek 1).

Prostiedky k odstranéni plaku

Hlavni a nejddleZitéji prostredek pro kaz-
dodenni odstrafiovani povlaku a zbytk{ potravy
je zubni kartagek. Zubni kartacky se dodavaji
v mnoha provedenich. Lisi se velikosti, tvarem,
tuhosti $tétin, délkou a postavenim svazk $té-
tin. Nejlepsi zubni kartacky jsou kartacky ruéni
s kratkou hlavou a zaoblenymi syntetickymi
Stétinami. Syntetické Stétiny nepfijimaji vodu
a zUstdvaji tuhé narozdil od pfirodnich Stétin.
Na pfirodnich Stétinach se nachazeji dutinky,
které usnadfuji usazovani bakterii. Syntetické
Stétiny jsou zaoblené, coz je vyznamné pro
ochranu dasni. V sou€asné dobé jsou dopo-
ruovany spiSe mékké husté osazené zubni
kartacky, kde je riziko poSkozeni tvrdych zub-
nich tkani i dasné mensi nez u stfedné tvrdych
a tvrdych kartack(. Husté osazeni mékkymi
Stétinami zajisti jejich dobré pfilnuti k celému
zubnimu povrchu. Stétiny usporadané ve svaz-
cich podle nékterych nazor( lépe proniknou do
mezizubnich prostor(, ale ¢ast povrchu zubu
je nedokonale vyciSténa. Zalezi ale také na
zruénosti pacienta a technice Cisténi. Metodu

Obrazek 1. Zubni plak setfeny sondou,
zanét dasné




Obrazek 2. Zubni kartacek s mékkymi Stéti-
nami a hustym osazenim - detail hlavy

Obrazek 3. Zubni nit (floss)

Cisténi volime podle stavu chrupu, Ustni hygie-
ny, véku, zruénosti a zvyklosti pacienta. Cigténi
zubl musi byt pacientovi individuainé pfedve-
deno nejlépe v jeho Ustech jeho vlastnimi po-
mUckami (obrazek 2).

Alternativou béznych zubnich kartackd
jsou kartacky elektrické. Elektrickych zubnich
kartacku je celd fada, jejich hlavy jsou rizné
tvarované, vykonavaji rotatni nebo oscilacni
pohyb. K jejich vyhodam patfi uritym zpd-
sobem naprogramovany — konstantni pohyb
svazkll vldken nebo celé hlavice kartacku.
Tato vlastnost mize byt vyhodna predevsim
u osob s tézkostmi pfi uceni se klasickym
technikam ¢isténi nebo u téch, kdo maji napf.
ztizenou pohyblivost hornich konéetin po Ura-
zu nebo vlivem nékteré choroby (3). Technicky
dnes predstavuji mnohé elektrické kartacky
ddmysIna a moderni zafizen.

Obrazek 5a,b. Mezizubni kartacky
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Pomucky mezizubni hygieny

Bézny zubni kartaek nezajisti dokonalé
odstranéni biofilmu z mezizubnich prostord.

K prostfedkim odstranujicim plak z me-
zizubi patfi dentalni nité a pasky, mezizubni
karta¢ky popf. zubni paratka. Dentalni nit
(floss) sestava ze stoenych nylonovych via-
ken, u nékterych vyrobki jsou potazeny ten-
kym plastém z vosku. Vyhodou voskovaného
vldkna je jeho snazsi zavadéni do mezizub-
nich prostor, neni prokdzano, zda je U¢innéjsi
nez vlakno nevoskované. Dentdlni nit mize-
me pouzit samostatné — nato¢ime ji na prsty,
nebo pouzijeme drzak, popf. vazeme smycku.
Na kazdy mezizubni prostor pouzijeme Eistou
Cast vldkna. Dentélni pasek je jedno ploché
vldkno. Je snadno pouzitelné do Uzkych me-
zizubnich prostor. Pouziva se stejné jako den-
talni nit (obrazek 3).

Mezizubni kartaCky jsou vhodné pro Cis-
téni tzv. otevienych mezizubnich prostorl
(tj. tam, kde désen mezizubni prostor nevy-
pliuje az k bodu kontaktu). Jsou k dostani
vsazovat do drzéku nebo maji drzatko. Je vel-
mi dlleZité, aby byl kartadek spravné vybran.
Optimélni je mezizubni prostory kalibrovat
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Obrazek 6. Superfloss

specidlni interdentalni sondou. Ma barevné
dilky a podle toho, po ktery dilek se dafi za-
sunout sondu do mezizubi, volime mezizubni
kartacek. Mezizubni kartacky se rovnéz pouzi-
vaji k ¢isténi mezikofenovych prostor stoli¢ek
po nékterych typech chirurgickych vykond na
parodontu. Uplatni se i pfi hygiené pod mdst-
ky, v okoli implantatd &i ortodontickych zamkd
(obrazky 4, 5a, b).

Zubni pératka se pouzivaji hlavné na od-
stranéni zbytk(i potravy, maji byt zhotoveny
ze dfeva, které se nestipe (bfiza, pomeran-
popf. kulatd. V parodontologii Ize vyuzit i ma-
sazniho efektu paratka. Pardtko navihéené
slinou zavedeme do mezizubniho prostoru
a mirné tlaime na mezizubni papilu.

Specidalni pomucky

Ke specidlnim hygienickym pomickéam
patfi superfloss, zavadéé, jednosvazkovy
kartacek, ustni sprchy a lopatka na jazyk.
Superfloss je specidlni viakno, které se sklada
ze zubniho vlakna, houbovitého dilu uréené-
ho k ¢isténi pod ¢leny mlstku a tfeti ¢ast je
tuha a slouzi k zavadéni vldkna. Zavadéc je
tuha jehla z plastu s vétsim ouskem (obraz-
ky 6 a 7). Pomaha k protazeni superflossu pod
mUstky tam, kde jsou mezizubni prostory pro
pfili§ uzké. Jednosvazkovy kartaéek ma jeden
svazek $tétin. Pouziva se hlavné pro oblasti,
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které nelze doséhnout jinymi prostfedky jako
jsou distalni plochy zubG moudrosti, lingudlni
a palatinalni plochy zub(, mista s atrofovanou

gingivou, fixni ortodontické aparaty a implan-
taty (obrazek 8).

Ustni sprchy pracuii s proudem vody, ktery
oplachne dobfe zbytky jidla, na plak vSak mélo
plsobi. Nemohou nahradit zubni kartacek, ale
velmi dobfe funguiji jako doplInék Ustni hygieny
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zejména u fixnich mUstki nebo ortodontickych
aparatk.
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