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Uvod

Cisténi zubli je bé7nou soucasti hygienickych
navyk( moderniho ¢lovéka. Pfesto v§ak v mnoha
pfipadech pravidelna péce o hygienu dutiny Ustni
nepfindsi ocekavany efekt. Hygienické ndvyky by-
vaji totiz ¢asto nespravné, a pfestoze je chrup pra-
videlné ¢istén, vznika zubni kaz nebo onemocnéni
parodontu. Povazujeme proto za dllezité zminit se
o hlavnim etiologickém faktoru zubniho kazu a pa-
rodontididy — zubnim plaku a zakladnich nastrojich
k jeho odstranéni.

Charakteristika zubniho plaku

onemocnénimi ¢lovéka. Hlavnim etiologickym fak-
torem obou onemocnéni je zubni plak (mikrobidlni
zubni povlak, zubni biofilm). Biofilm obecné ped-
stavuje komunitu vzajemné si prospivajicich mik-
roorganizmd, kterd osidluje uréity povrch a pevné
k nému adheruje. Pro zubni biofilm je pfiznacné, ze
nem(ze byt odstrafiovan deskvamaci bunék epite-
lu jako biofilm na kdzi nebo sliznici. Jen v omezené
mife se redukuje samoocistovanim nebo stiravym
ucinkem stravy. Spolehlivé se d& odstranit pouze
cilené mechanicky — kartacky a specialnimi instru-
menty. Zubni plak se sklada z vrstvicky slinnych
glykoprotein( (ziskana pelikula), na kterou naseda
vrstva palisddovité uspofadanych vldknitych mikro-
organizm(i, mezi jejichZ volnymi konci najdeme dalsi
mikroby, kratka vlakna, tyCinky a koky. Zevni &ast
tvofi substance zvana materia alba, bélava, snadno
odlucitelna, ktera obsahuje i zbytky potravy. Da se
odstranit napf. Ustni vodou, zatimco hlubsi struktury
plaku zGstavaji nedotéeny. Zubni plak ma tésny vztah
k zubnimu kazu a parodontitidé. Mikroby zkvaSujici
cukry tvofi organické kyseliny, jiné mikroby produ-
kuji naopak zasadité latky. Po pfisunu zkvasitelnych
cukrli (mono- a disacharidd, které do plaku snadno
difunduiji) pfevazuje tvorba kyselin a pH klesa. S tim,
jak ustava pfisun tohoto substratu, pH se zvySuje.
Pokles pH je rychly — trva Fadové nékolik minut,
opétovny vzestup desitky minut. Slina pfedstavuje

nasyceny roztok minerdll a za pfiblizné neutralniho
pH existuje mezi slinou a sklovinou rovnovazny stav.
Dojde-li k poklesu pH na povrchu zubu, obnovuije se
rovnovéha uvolnénim vapniku a fosfatd ze skloviny,
dochazi k demineralizaci. Pfi vzestupu pH se nao-
pak minerdly mohou ukladat zpét do zubni tkané,
probiha remineralizace. Ztratou vapniku a fosfatu
se sklovina stava porézni a postupné vznika ini-
cialni - nekavitovna kaziva léze, jejiz viditelnou
znémkou je kfidové bila skvrna (white spot-lesion).
Je dobfe patrnd na pfistupnych hladkych plochéch
zubd. U pomalu probihajici demineralizace muze mit
i Zluté az hnédé zbarveni (brown spot-lesion). V této
fazi je mozna lé¢ba zubniho kazu odstraiovanim eti-
ologickych faktor a dodénim potfebnych minerald
do poskozeného povrchu skloviny. Pfevazuji-li diou-
hodobé demineralizaCni procesy, dochazi postupné
k rozpadu skloviny, kariézni proces pronika do den-
tinu, dochazi k odvapnéni a plsobenim proteolytic-
kych mikrob(i i rozpadu jeho organickych soucésti.
Vznika kavitovand léze, kterou je nutno oSetfit pre-
paraci a vypini (,vrtanim a plombou*). Nasledkem
neodetfeného zubniho kazu mize byt zanét zubni
dfené, pozdéji jeji nekroza a zanét v periodonciu,
ktery mize vydstit 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 I0zka.
Mikroby samotné, ale zejména jejich metabolické
i rozpadové produkty poskozuiji tkané parodontu pfi-
mo nebo prostfednictvim imunitnich mechanizm.
Zanét postihuje nejdfive dasen, ktera snadno krvaci,
u disponovanych jedinct dfive nebo pozdéji napada
hlubsi struktury parodontu. Dochézi k rozvoji zanétu
v periodonciu a je postizena i alveolarni kost, kterd
fidne a ubyva, snizuje se pocet vldken, které poutaji
zub v ldzku, zmenSuje se plocha pro pfipojeni zubu
v zubnim lzku, prohlubuje se Zldbek mezi dasni
a zubem, vznikd kapsa — parodontdini chobot. Ten
je typickym znakem parodontitidy (,paradentdzy®).
UdrZzuje se v ném zanét a proces destrukce paro-
dontu pokracuje. Obnazuiji se zubni kréky a nastu-

puje viklavost zubd. Nasledkem nelécené parontitidy
vedle bolestivych komplikaci (parodontaini absces,
z&nét zubni dfené) je pfed¢asna ztrata chrupu. Pro
prevenci a U¢innou IéCbu zubniho kazu a parodonto-
patii je conditio sine qua non odstrafiovani zubniho
plaku (obrazek 1).

Protfedky k odstranéni plaku

denni odstrafiovani povlakd a zbytkd potravy je
zubni kartécek. Zubni kartacky se dodavaji v mnoha
provedenich. Lisi se velikosti, tvarem, tuhosti Stétin,
délkou a postavenim svazk( §tétin. Nejlepsi zubni
kartacky jsou kartacky ruéni s kratkou hlavou a za-
nepfijimaji vodu a zlstavaji tuhé narozdil od pfirod-
nich &tétin. Na pfirodnich Stétinach se nachazeji du-
tinky, které usnadnuiji usazovani bakterii. Syntetické
Stétiny jsou zaobleng, coz je vyznamné pro ochranu
dasni. V soucasné dobé jsou doporu¢ovany spise
mékké husté osazené zubni kartacky, kde je riziko
poskozeni tvrdych zubnich tkani i dasné mensi nez
u stfedné tvrdych a tvrdych kartaék(. Husté osa-
zeni mékkymi Stétinami zajisti jejich dobré pfilnuti
k celému zubnimu povrchu, Stétiny uspofédané ve
svazcich podle nékterych nazorli Iépe proniknou
do mezizubnich prostor(, ale ¢ast povrchu zubu je
nedokonale vycidténa. Zalezi ale také na zru¢nosti
pacienta a technice ¢isténi. Metodu ¢isténi volime
podle stavu chrupu, dstni hygieny, véku, zruénosti

Obrazek 1. Zubni plak setfeny sondou, zanét
dasné
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Obrézek 4. Kalibrace mezizubnich prostort spe-

cialni sondou

a zvyklosti pacienta. Citéni zub musi byt pacien-
tovi individualné pfedvedeno nejlépe v jeho Ustech
jeho vlastnimi pomdckami (obrazek 2).

Alternativou béznych zubnich kartack( jsou kar-
tacky elektrické. Elektrickych zubnich kartacka je ce-
|a fada, jejich hlavy jsou riizné tvarované, vykonavaji
rotaéni nebo oscilaéni pohyb. K jejich vyhodam patfi
uréitym zplsobem naprogramovany — konstantni
pohyb svazkd vldken nebo celé hlavice kartacku.
Tato vlastnost mUze byt vyhodna pfedevsim u osob
s tézkostmi pfi uCeni se klasickym technikam cisténi
nebo u téch, kdo maji napf. ztizenou pohyblivost hor-
nich kongetin po Urazu nebo vlivem nékteré choroby
(3). Technicky dnes predstavuji mnohé elektrické
kartacky dimysina a moderni zafizeni.

Obrazek 5a,b. Mezizubni kartacky

Pomucky mezizubni hygieny

BéZny zubni kartacek nezajisti dokonalé odstra-
néni biofilmu z mezizubnich prostord.

K prostfedkim odstrarujicim plak z mezizubi
patfi dentalni nité a pasky, mezizubni kartacky popf.
zubni paratka. Dentalni nit (floss) sestava ze stoCe-
nych nylonovych vlaken, u nékterych vyrobki jsou
potazeny tenkym plastém z vosku. Vyhodou vosko-
vaného vlakna je jeho snazsi zavadéni do mezizub-
nich prostor, neni prokdzano, zda je U¢innéjsi nez
vldkno nevoskované. Dentalni nit mizeme pouzit
samostatné — nato¢ime ji na prsty, nebo pouzijeme
drzak, popf. vazeme smycku. Na kazdy mezizubni
prostor pouzijeme Cistou ¢ast vldkna. Dentalni pé-
sek je jedno ploché vlakno. Je snadno pouzitelné do
Uzkych mezizubnich prostor. PouZivé se stejné jako
dentalni nit (obrazek 3).

Mezizubni kartacky jsou vhodné pro &iténi tzv.
otevfenych mezizubnich prostord (tj. tam, kde dasen
mezizubni prostor nevyplfiuje az k bodu kontaktu).
mohou se vsazovat do drzaku nebo maji drzatko.
Je velmi dllezité, aby byl kartaCek spravné vybran.
Optimalni je mezizubni prostory kalibrovat specidini

Obrazek 6. Superfloss

Obrazek 7. Zavadéc

v

interdentalni sondou. M& barevné dilky a podle toho,
po ktery dilek se dafi zasunout sondu do mezizubi,
volime mezizubni kartaéek. Mezizubni kartacky se
rovnéz pouzivaji k ¢isténi mezikofenovych prostor(
stolicek po nékterych typech chirurgickych vykonl
na parodontu. Uplatni se i pfi hygiené pod mustky,
v okoli implantét( ¢i ortodontickych zamk{ (obraz-
ky 4,5a,b).

Zubni paratka se pouzivaji hlavné na odstranéni
zbytkd potravy, maji byt zhotoveny ze dfeva, které se

paratka trojhrannd, popf. kulatd. V parodontologii
Ize vyuzit i masazniho efektu paratka. Paratko na-
vlh¢ené slinou zavedeme do mezizubniho prostoru
a mimé tlacime na mezizubni papilu.

Specidlni pomicky

Ke specidlnim hygienickym pom(ckdm patfi
superfloss, zavadéd, jednosvazkovy kartacek, ustni
sprchy a lopatka na jazyk. Superfloss je specidlni
vldkno, které se sklada ze zubniho vidkna, houbovi-
tého dilu uréeného k ¢isténi pod Eleny mistku a teti
Cast je tuha a slouzi k zavadéni vidkna. Zavadéc
je tuhd jehla z plastu s vétSim ouskem (obrazky 6
a 7). Pomaha k protaZeni superflossu pod mUstky
tam, kde jsou mezizubni prostory pro pfili§ Gzké.
Jednosvazkovy kartd¢ek ma jeden svazek Stétin.
Pouziva se hlavné pro oblasti, které nelze doséh-
nout jinymi prostiedky jako jsou distalni plochy zubl
moudrosti, lingualni a palatinalni plochy zub(i, mista
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Obraze Jednosvazkovy kartac Obrazek

s atrofovanou gingivou, fixni ortodontické aparaty
doc. MUDr. Lenka Roubalikova, Ph.D.

aimplantaty (obrazek 8). Stomatologicka Kiinka Lékarské fakulty Masarykovy
Ustni sprchy pracuji s proudem vody, ktery  univerzity a Fakultni nemocnice sv.Anny v Brné
oplachne dobfe zbytky jidla, na plak véak malo ~ Vinarska6,60300Bmo
. B ) } Y e-mail: lenka.roubalikova@tiscali.cz
pUsobi. Nemohou nahradit zubni kartacek, ale
velmi dobfe funguji jako dopInék ustni hygieny
zejména u fixnich mastkl nebo ortodontickych ———
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