Zubni kaz v ¢asném détstvi: Bangkokska deklarace IAPD
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Cilem deklarace je ziskat celosvétovou podporu pro definici a pochopeni etiologie zubniho kazu
zalozené na dikazech a porozumét rizikovym faktoriim zubniho kazu v ¢asném détstvi (ECC)
s cilem snizit vyskyt tohoto chronického onemocnéni. Toto prohlaseni bylo vytvofeno na
zéklad¢ spoluprace 11 odbornikt z celého svéta svolanych do Bangkoku pod zastitou

International Association of Paediatric Dentistry (IAPD).
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Zubni kaz v ¢asném détstvi (ECC) je definovan jako pfitomnost jedné nebo vice kariéznich 1ézi
(nekavitovanych ¢i kavitovanych) na kterémkoli do¢asném zubu, vyplné nebo zubu chybéjiciho
pro kaz a jeho komplikace u déti mladsich Sesti let. Doc¢asné zuby udrzuji prostor pro stalé
nastupce a jsou dlilezité pro zdravi ditéte. Kariézni docasné zuby mohou byt ptic¢inou chronické
bolesti, infekce a dalSich zdravotnich komplikaci. Zubnimu kazu v Casném détstvi lze
predchazet, ale ptesto v soucasnosti postihuje vice nez 600 milionti déti na celém svéte a zstava
Casto neosetfeny. Vyskyt zubniho kazu v ¢asném détstvi ma zasadni dopad na kvalitu Zivota
déti a jejich rodin a pro spolecnost ptedstavuje zbytecnou zatéz. Zubni kaz v ¢asném détstvi,
stejné¢ jako zubni kaz obecné je chronické, mikrobidlni, cukry potencované multifaktoridlni
onemocnéni vznikajici na zdkladé poruchy rovnovaznych procesti demineralizace a
remineralizace na povrchu tvrdych zubnich tkéni. Zubni kaz je ovlivnén biologickymi,
behavioralnimi a psychosocialnimi faktory souvisejicimi s prostiedim, ve kterém jedinec Zije.
Zubni kaz v ¢asném détstvi ma spolecné rizikové faktory s jinymi nepfenosnymi nemocemi, v
jejichz etiologii hraje vyznamnou roli nadmérna konzumace cukru, jako jsou kardiovaskularni
onemocnéni, cukrovka a obezita. Nadmérny piijem cukri zvySuje a prodluzuje acidogenitu
prostiedi dutiny ustni. Vzniklé kyselé prostiedi, které je dano metabolickou ¢innosti oralnich
mikroorganizmi, ovliviluje jak ordlni mikrobiom, tak pH oralniho biofilmu. Pokud pfetrvava
dostatecné dlouho, dochazi k demineralizaci zubnich tkani. Vznik zubniho kazu v ¢asném
détstvi se v nékterych piipadech dava do souvislosti s vyvojovymi vadami zubni skloviny.
Zpisob, jak uspé$né zvladnout zubni kaz v ¢asném détstvi, spo¢iva v informovanosti rodica,
zdravotnikl a pracovnikil statni zdravotni spravy a ve vytvoreni védecky podlozené strategie

prevence ECC.



Stanoveni rizika zubniho kazu napomahd urcit pravdépodobnosti vzniku zubniho kazu u

jednotlivych pacientd nebo skupin déti.

Pro kazd¢ dit¢€ je individudlni posouzeni rizika onemocnéni zubnim kazem zasadnim klicovym
faktorem pro stanoveni vhodnych preventivnich a 1écebnych opatfeni. Na komunitni trovni
muize hodnoceni rizika vzniku zubniho kazu pomoci pii tvorbé vhodnych preventivnich
programi zamétenych na nejrizikovejsi skupiny détské populace. Prevence a 1éCeni déti se
zubnim kazem v ¢asném détstvi je rozdélena do tii fazi. Primarni prevence zahrnuje zlepSovani
povédomi o ustnim zdravi u rodi¢t/pecujicich osob a zdravotnickych pracovniki zaméiené na
snizeni ditétem pfijimanych volnych cukrii v napojich a potravé a v kazdodenni aplikaci
fluoridd. Sekundarni prevence predstavuje vcasnou diagnostiku inicidlnich kariéznich 1ézi
diive, nez dojde k vytvoreni kavitace. Opatieni sekundarni prevence spocivaji v castéjsi
aplikaci lakd s fluoridy a peceténi jamek a fisur u rizikovych molart. Terciarni prevence
zahrnuje opatfeni k zastaveni progrese kavitovanych kariéznich 1ézi a vhodnou vypliovou

terapii.
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Ke snizeni prevalence a zatéze kazem v Casném détstvi v celosvétovém meétitku doporucuje

IAPD Bangkokské deklarace nasledujici ctyfi klicova opatieni:

1. Zvysit povédomi o zubnim kazu v Casném détstvi mezi rodi¢i/pecovateli, zubnimi
lékafi, dentalnimi hygienistkami, détskymi lékafi, zdravotnimi sestrami, zdravotnickymi

pracovniky a dal§imi zainteresovanymi osobami.

2. Omezit piijem cukru v potravinach a v napojich a zamezit piijmu volnych cukrii u déti

do dvou let véku.

3. Dvakrat denné Cistit zuby détem zubnim kartdckem a zubni pastou. Zubni pasta by méla
obsahovat minimalné 1000 ppm fluoridii pro vSechny déti a mnozstvi zubni pasty nanesené na

zubni kartacek rodi¢i by mélo odpovidat véku ditéte.

4. Zdravotnici a pracovnici v oblasti vefejného zdravi by méli poskytovat preventivni
poradenstvi v prvnim roce véku ditéte (v ramci jiz existujicich preventivnich programi a

doporucit vySetfeni zubnim lékatem a zahdjit komplexni preventivni péci.



Dalsi doporuceni:

. Zdravotni systém by mél zajistit dostatek financnich prostiedkli a vzdélavacich aktivit s
darazem na implementaci soucasnych, védecky ovétenych preventivnich a 1écebnych opatieni

ke sniZeni vyskytu zubniho kazu v ¢asném détstvi.

. Epidemiologické Setfeni by méla monitorovat vyskyt nekavitovanych a kavitovanych
kariéznich 1ézi (idealné inicialnich, stfedné zavaznych a zavaznych stadii zubniho kazu), aby
bylo mozné vytvotit standardy pro porovnani situace v jednotlivych statech a regionech; déti

by mély byt vySetfovany ve véku 3 a 5 let pro podchyceni preventivnich a 1é¢ebnych potieb.

. Problematika ECC by méla byt soucasti kurikula na fakultach zubniho 1ékatstvi po

celém svéte, aby preventivni péce byla povazovana za stejné diilezitou, jako péce 1écebna.

. ME¢I by se podporovat vyzkum v oblasti zubniho kazu v ¢asném détstvi, kvality Zivota
souvisejici s ustnim zdravim, intervence a zdravotni ekonomiky, aby bylo mozné podpofit

vyhody ucinné a v€asné péce.

Nize uvedena piiloha, vypracovanéd panelem odbornikil, obsahuje Komunikacni prohlaseni k
problematice zubniho kazu v ¢asném détstvi uréené pro Sirokou odbornou i laickou verejnost.
Podrobny ¢lanek pod ndzvem ,,Globalni pohled na zubni kaz v ¢asném détstvi, epidemiologie,
etiologie, rizikové faktory, socidlni dopady, 1éc¢ba, vzdélavani a strategie “ poskytuje aktualni

diikkazy a odkazy, na jejichZ zéklad¢ vzniklo toto prohlaseni.

1 *Globalni summit o zubnim kazu v ¢asném détstvi se konal v Bangkoku ve dnech 2.
— 4. listopadu 2018. Clenové panelu odborniki, kteii piipravili toto prohldseni s pomoci Rady
IAPD, byli: N.B. Pitts (U.K), R. Baez (USA), C. Diaz-Guallory (USA), K. Donly (USA), C.
Feldens (Brazilie), C. McGrath (Hongkong), P. Phantumvanit (Thajsko), K. Seow (Australie),
N. Sharkov (Bulharsko), N. Tinanoff (USA), a S. Twetman (Dansko).

Clenové Rady IAPD v abecednim pofadi: M. Bonecker (Brazilie), A. O’Connell (Irsko),
B. Drummond (Novy Zéland), T. Fujiwara (Japonsko), C. Hughes (USA), N. Kramer
(Némecko), A. Kupietzky (Izrael), A.M. Vierrou (Recko), A. Tsai (Tchaj-wan).
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Bangkokské prohlaseni IAPD: Komunikac¢ni prohlaSeni o zubnim kazu v Casném détstvi

Co je zubni kaz v ¢asném détstvi (ECC)?

. Zubni kaz: Védecka definice — Zubni kaz je chronické, mikrobidlni, cukry potencované
multifaktoridlni onemocnéni vznikajici na zakladé¢ poruchy rovnovaznych procesi
demineralizace a remineralizace tvrdych zubnich tkani. Zubni kaz je determinovan
biologickymi, behavioralnimi a psychosocialnimi faktory souvisejicimi s prostfedim, ve kterém
jedinec zije.

. Zubni kaz v ¢asném détstvi: Laicka definice — Zubni kaz u ptedskolnich déti, ktery je
Casty, vétSinou ponechany bez oSetfeni, a ktery miize zavazné ovlivnit zivot ditéte. Klinicka
definice — ptitomnost jedné nebo vice kariéznich 1ézi (kavitovanych ¢i nekavitovanych) na
kterémkoli do¢asném zubu, vyplné nebo zubu chybé&jiciho pro kaz a jeho komplikace u déti

mladsich 6 let.

Souvislosti se zubnim kazem v ¢asném détstvi

. Zubni kaz je nejCastéjsi preventabilni onemocnéni.

. Neosettenym zubnim kazem v docasné dentici trpi vice jak 600 milionli déti po celém
Svete.

. Zubni kaz v casném détstvi ma spolené rizikové faktory s jinymi nepfenosnymi

nemocemi, v jejichZ etiologii hraje vyznamnou roli nadmérnd konzumaci cukru, jako jsou

kardiovaskularni onemocnéni, cukrovka a obezita.

Je zapotiebi, aby vSechny odpovédné a zainteresované osoby bojovaly proti ECC a to ve 4

klicovych oblastech

. Zvysit povédomi o zubnim kazu v Casném détstvi mezi rodi¢i/pecovateli, zubnimi
lékati, dentalnimi hygienistkami, détskymi lékafi, zdravotnimi sestrami, zdravotnickymi

pracovniky a dal$imi pecujicimi osobami.



. Omezit ptijem volnych cukrti v potravinach a napojich a vyhybat se volnym cukriim u

déti do dvou let véku.

. Dvakrat denné Cistit zuby zubnim kartdCkem a zubni pastou obsahujici s fluoridy. Zubni
pasta by méla obsahovat nejméné 1000 ppm fluoridi a mnozstvi pasty nanesené na zubni

kartacek rodi¢i by melo odpovidat veku ditcte.

. Poskytovat preventivni poradenstvi béhem prvniho roku Zivota ditéte ze strany
zdravotnikl a pracovnikll v oblasti vefejného zdravi (v rdmci jiz existujicich preventivnich

programtl), a odeslat dit¢ k zubnimu Iékafi k zahajeni pravidelné preventivni péce.
Zubni kaz v ¢asném détstvi predstavuje neprijatelnou zatéz
0 Zubni kaz v ¢asném détstvi je nepfijatelnou zatézi pro déti, rodiny a spolecnost.

0 V¢asna a ucinna preventivni opatfeni a 1é¢ba ECC je dulezitd pro omezené této zatéze

a pro zlepSeni kvality zivota déti globalné.

Jak snizit vyskyt ECC a jeho dopady?

Pfi¢ina zubniho kazu v casném détstvi je multifaktoridlni a z toho divodu neexistuje
jednoduché preventivni feseni ,,Caries Puzzle®. Pro prevenci zubniho kazu v ¢asném détstvi je

nezbytné zainteresovat vSechny odpovédné osoby a zaméfit se na vSechny etiologické faktory.

0 Primérni prevence zubniho kazu u déti

0 Intervence na komunitni Urovni.

0 Prevence novych kazil na individudlni irovni.

0 Sekundarni prevence zubniho kazu u déti

0 Utinna kontrola poate¢nich kariéznich 1ézi, aby nedoslo ke vzniku kavitace.
0 Zastavit progresi jiz existujicich kavitovanych 1ézi.

0 Terciarni prevence zubniho kazu u déti

0 Neinvazivni postupy oSetfeni zubniho kazu.

0 Vhodny zptisob osetfeni zubniho kazu s cilem maximalné chranit zubni tkan¢.
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