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Zakladni ulohou osetrujiciho je vést kompletni
dokumentaci o vysetreni, preventivnich a
lécebnych postupech, o navrzich a planech 1écby
paclenta

Je povinen j1 uchovavat- karty, vysledky
vysetreni, snimky a modely

Forenzni dtivod- pri soudnich sporech a
stiznostech pacienta, pri vysetreni situace
pomuze obhajit postup



VYSETRENI PACIENTA

Cilem efektivniho vysetreni je zabezpecit presné
stanoveni diagnézy (lékarské, dentalni,
dentalnéhygienické), rozpoznani rizika vzniku
onemocneéni, stanoveni predbézné prognodzy.

Na zaklade komplexniho vstupniho vysetreni
stanovujeme pacientovi plan prevence a lécby

VYSETRUJEME PACIENTA:
Nového
V recallu

S akutnim stavem



PLAN PREVENCE A LECBY

4 FAZE:
Pripravna faze
Hygienicka faze
Definitivni faze
Udrzovaci faze



PRIPRAVNA FAZE
VYSETRENI- DIAGNOZA- PROGNOZA
PROVIZORNI PLAN OSETRENI

KOMPLEXNI VYSETRENI
anamnéza
vysetreni chrupu
stav hygieny
ogingivy a mukogingivalni oblasti
parodontu
sliznic
1mplantata
stanoveni diagnoézy, prognozy



HYGIENICKA FAZE LECBY

MOTIVACE, INSTRUKTAYZ
SUPRA, SUBGINGIVALNI CISTENI

LESTENI FLUORIDACE, UPRAVA A
LESTENIVYPLNI

CHEMICKE PROSTREDKY- SM, LB,
PAROPATOGENY

PECETENI ZUBU, BELENI

DALSI VYKONY: EXKOCHLEACE
KARIEZNICH LOZISEK- PROVIZORNI
VYPLNE, EXTRAKCE NELECITELNYCH
ZUBU, ENDODONCIE

ZHODNOCENI- DEFINITIVNI PLAN
OSETRENI



FAZE DEFINITIVNI LECBY

VYPLNE

CHIRURGIE, CHIRURGIE PARODONTU
ORTODONTICKA LECBA

LECBA OKLUZE

IMPLANTATY

PROTETIKA

REVALVACE- ZHODNOCENI

PLAN KONTROLY UDRZENI ZDRAVI A
VYSLEDKU OSETRENI



UDRZOVACI FAZE

= RECALL




VZOR- VYSLEDKY VSTUPNIHO

VYSETRENI
EX: 0
I10: - STAV SLIZNIC: morsicatio buccarum, bily vlhky povlak na jazyku
- STATUS . S
VYPLNE- 17, 15, 14, 13, 21, 22, 26, 27 | e
48, 47, 46, 35, 36, 37 F s B e

ENDODONTICKY OSETRENE- 23, 24
PROTETICKY OSETRENE- 23, 24

NEAKTIVNI KAZY- 21, 34

- STAV HYGIENY:
PBI nebo KOD 37

STAV HYGIENY

DATUM: 5.10.2011

CKP 1- 5x, 2- 19x, 3- 22x, 4- 8%, 5- 9x

- ORIENTACNI VYSETRENI PARODNONTU- CPITN

- STAV MUKOGINIGVALNI OBLASTT: pritomné recesy

- ARTIKULACE: hluboky skus, stésnani DF, zatinani zubu
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STAV CHRUPU PODROBNY

STAV CHRUPU:

DATUM: 5,10.2011
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5.10.2011

VYSETRENI  [STATUS, KOD-32, CKP-3-22x,2-19x, CPITN, fotodokumentace, RTG
VYKON M+ /zadit ordlné Bass/

POMUCKY  [ZK CRX 3960

KONTROLA [za 5 dni

10.10.2011

VYSETRENI  [KOD-12, CKP-2-8x,3-7x,4-5x, aktivita PA+ /48, 47/

VYKON RM+RI /ZK/, |- IDK, OZK+OZP 00, P+F

POMUCKY  |IDK TePe 0,5+ 0,6+ 1,1

KONTROLA |za 10 dni

20.10.2011

VYSETRENI  |KOD-8, CKP-2-4x,3-2x,4-2x, aktivita PA+ /48,47/

VYKON RM+RI, I- JZK, OZP 00, AF pigmentaci+AF Perio, F, otisk na noc¢ni dlahu
POMUCKY  JzK

KONTROLA |za 14 dni

4.11.2011

VYSETRENI  [KOD-5, CKP-3-4x, CPITN,mé&feni recest,aktivita PA-, fotodok., OPG
VYKON RM+RI, I-z.nit, OZP 00, P+F, instruktaz nasazeni nakusné dlahy
POMUCKY  |z.nit, $krabku na jazyk nelze pouZivat- davivy reflex

KONTROLA |recall za 3 mésice




PRIKLAD DIFERENCIALNI
DIAGNOSTIKY

GINGIVITIS PARODONTITIS
Krvaceni na podnét Krvaceni na podnét
Zubni kamen Zubni kamen
Nepravé parodontalni vacky Pravé parodontalni

vacky
RTG- bez znamek resorpce RTG- resorpce laminy

dury
laminy dury
Reverzibilni zmeény Ireverzibilni zmeény

Dg.: PARODONTITIS - dle rtg resorpce alveolarni kosti
RP2 — RP3, pritomnost pravych parodontalnich vacka



PREVENTIVNI VYSETRENI
DENTALNI A FLUORIDOVA ANAMNEZA

chodi pravidelné na prevenci 1x rocne
pouziva horizontalni techniku a z. kartacek-
CRX 1560 nepouziva ID pomucky
zubni pastu béznou a obcas ustni vodu
zuby Cisti 2x denne- rano po snidani a vecer

VYZIVOVA ANAMNEZA

snidaneé, vecere- doma, obéd v restauraci
pres den pije slazené mineralky

podle vyzivového protokolu doba
demineralizace za 24 hodin 5 hodin



PREVENTIVNI OPATRENT

MOTIVACE- podle stavu parodontu a rodinné anamnézy
INSTRUKTAZ- technika ¢isténi Bass

pouzivani mezizubnich kartacku

zmeéna systému- zacinat na oralnich plochach
Doporuceno pouzivani UV a pasty s aminfluoridy.

Béhem dne navrzena zména piti slazenych vod za neslazené
vody

Po konzultaci s OL navrzeno zhotoveni no¢ni nakusné dlahy
PREDBEZNY PLAN:
OZK+0OZP, deep scaling, root planing PA chobott, odstranéni

pigmentaci, polishing a fluoridace

HF 3-4 navstévy




