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Uvod

* 96,9 % zubnich lékaru uvadi za posledni rok obtize s pohybovym
aparatem

e 70 % Zen a 60 % muzul: obtiZe stfredni nebo velké intenzity, u kterych
|ze predpokladat jiz znacny vliv jednostranné, statické a kumulativni
zateze pri vykonu povolani

 informace jsou dostupné, chybi blizsi edukace odborniku + praktické

vysvétleni, jak s informacemi pracovat (napr. edukace o vhodné forme
stretch + kinezioterapie + pohybovych aktivitach...)



Ergonomie

pojem ergonomie je prevzat z anglického slova ,,ergonomics”
ergo (prace) a nomos (zakon, pravidlo, systém)

rozvoj ergonomie - 2. svetové valka (zkoumany vztahy a limity Cloveka pfi praci
s nastroji a technikou v extrémnich valecnych podminkach)

pocCatky ergonomie jako veédni discipliny - 20. stoleti

hledana pravidla, normy a zakonitosti, jak pfizpusobit nastroje a stroje Cloveku
adzvyglt tak jeho vykonnost bez prekroceni jeho biologickych limitu a poskozeni
zdravi

multidisciplinarni charakter (antropometrie, anatomie, hygiena, pracovni pravo,
ekonomie, sociologie, ale i psychologie a technické védni obory)

1950 zaveden pojem ,,ergonomie” (Velka Britanie)
formovani profesnich organizaci:

International Ergonomics Association (IEA), 1961, Svédsko
Federation of European Ergonomics Societies (FE ES)

Ceskoslovenska ergonomickd spoleé¢nost (1970) a v roce 1993 Ceska ergonomicka
spolecnost (CES).



Ergonomie

Definice

 vedecka disciplina, ktera aplikaci vhodnych metod, teorii a dat zlepsuje
lidské zdravi, pohodu, zajistuje bezpecnost a optimalizuje vykonnost ¢lovéka

* prispiva k reseni designu a hodnoceni prace, ukolu, produktu, prostredi
a systému tak, aby tyto byly kompatibilni s jeho potrebami, schopnostmi
a vykonnostnim omezenim

European Society of Dental Ergonomics (ESDE), 1987, Némecko

 vytvareni pracovni standardy, kritéria a parametry pro ergonomickou praci
zubniho lékare

* spolupracovat s vyrobci zubnich soupray, pristrojové techniky
a instrumentaria

* stanovit a sjednotit podklady pro vyuku ergonomie studentu zubniho
|ékarstvi i |ékaru, ktefi jiz své povolani vykonavaji



Zakladni oblasti ergonomie

Fyzicka ergonomie
- zahrnuje antropometrii, anatomii, fyziologii a biomechaniku ve vztahu k lidské praci
- zabyva se i vlivem pracovniho prostredi a pracovnich podminek na zdravi clovéka

- zkouma soubor onemocneni, u kterych lze predpokladat negativni ovlivneni zdravi
pracovnim vykonem

Kognitivni ergonomie

- zahrnuje mentalni procesy, jako je percepce, pamét, stres a psychické zatiZeni, jejich
vliv na pracovni vykon a vyskyt onemocnéni spOJenych s vykonem povolani

Organizacni ergonomie

- navrhuje planovani prace, rezim prace a odpocinku, zasady prace v kolektivu,
vyplneni volného casu, relaxaci a trénink, vse s cilem zvysit pracovni vykon Elovéka
pri zachovani pracovnlho pohodli a zdravi

Myoskeletalni ergonomie

- se zabyva onemocnenim pohyboveho aparatu, zejmeéna patere a hornich koncetin,
plynoucim z profesionalne podminéné nadmérné jednostranné zatéze



Work-related Musculoskeletal Disorders
(WRMSDs)

* vyvkon povolani zubniho |ékare je spojen s nahromadénim nepriznivych
faktoru, které k rozvoji WRMSDs pfrispivaji

* fixace v dlouhodobé statické pozici

e opakované pohyby s malou variabilitou

e koncentrace na detail v malém, obtizné dostupném pracovnim poli
 prace s malym instrumentdriem, ¢asto vSak za pouziti znacné/nemalé sily

e jednostranna zatez, flexe a rotace trupu, elevaci pazi a nadmeérna flexe a
rotace Cp

* omezeni respiracnich funkci



Work-related Musculoskeletal Disorders
(WRMSDs)

Faktory rozvoje WRMSDs

 predispozicni faktory: vék, predchozi onemocnéni ¢i uraz pohybového aparatu
i nektera celkova onemocnéni

 psychicka nepohoda a stres

* nevhodné posilovani, nadmeérna zatéz krku a hornich koncetin pfri praci
s pocCitaCem v ordinaci i mimo ni, zatézovani kloubu ruky a zapésti extrémnim
vykonem rucnich praci (hobby, domaci prace...)

» podceneéeni subjektivnich obtizi a s tim spojeny pozdni zachyt onemocnéni

e podcenéni ergonomické skladby a razeni jednotlivych vykont béhem
pracovniho dne nedostatecny odpocinek a relaxaci béhem pracovni doby
(nedodrzeni preventivnich opatreni: cviceni, stretch, zména poloh...)



Work-related Musculoskeletal Disorders
(WRMSDs)

Faktory rozvoje WRMSDs

 predispozicni faktory: vék, predchozi onemocnéni ¢i uraz pohybového aparatu
i nektera celkova onemocnéni

 psychicka nepohoda a stres

* nevhodné posilovani, nadmeérna zatéz krku a hornich koncetin pfri praci
s pocCitaCem v ordinaci i mimo ni, zatézovani kloubu ruky a zapésti extrémnim
vykonem rucnich praci (hobby, domaci prace...)

» podceneéeni subjektivnich obtizi a s tim spojeny pozdni zachyt onemocnéni

e podcenéni ergonomické skladby a razeni jednotlivych vykont béhem
pracovniho dne nedostatecny odpocinek a relaxaci béhem pracovni doby
(nedodrzeni preventivnich opatreni: cviceni, stretch, zména poloh...)



Pracovni pozice zubniho Iékare vuci pacientovi

Stojici Iékar a sedici pacient

- pretézuje bederni pater, nebot |ékar je naklonén vpravo, avsak jeho trup je
rotovan vlevo

- zatézuje vice pravou kycli a koleno, nebezpeci pro vznik varixu, zejména na
pravé noze

- oSetreni chrupu v dolni Celisti - umistit pracovni pole do vyse lokte Iékare
- oSetreni chrupu v horni Celisti - pracovni pole ve vysi ramen |Iékare

- pacient sed ve vzprimené pozici nebo ve sklonu trupu dozadu v uhlu 25° az
45° od vertikalni roviny



Pracovni pozice zubniho Iékare vuci pacientovi

Sedici lékar a sedici pacient

nejméneée vhodna poloha

uhel sklonu trupu sediciho pacienta byva mezi 35° az 60°

pristup k pracovnimu poli je velmi omezen a navadi |ékare pracovat z pozice
vedle hlavy pacienta, nebo dokonce z pozice pred hlavou pacienta

nadmeérny uklon a rotace trupu s jednostrannym zatizenim Lp
- lateroflexe a rotace Cp
- elevace ramen



Pracovni pozice zubniho |ékare vuci pacientovi

Sedici lékar a lezici pacient
- nejvhodnéjsi poloha, nejvetsi moznosti prace dle ergonomickych pravidel

- zakladnim pravidlem pri vsech pracovnich kombinacich je udrzovat pracovni
pole ve stredu téla osetrujiciho lékare

- vyuzivat pojizdné stolicky a polohu osetfujiciho meénit v zavislosti na
provadéném vykonu a oSetrované oblasti v zubnim oblouku

- posunem kolem hlavy pacienta v zavislosti na provadéném vykonu se

zachovanim pracovniho pole symetricky ve stredu téla |ékare nahrazujeme
sklon a torzi trupu i hlavy

- pouzivame cisel hodinového ciferniku



Pracovni pozice zubniho Iékare vuci pacientovi

Sedici lékar a lezici pacient

- vychozi pozici je pozice na 11, dalsi pozice hledame v rozmezi hodnot 8:30 az
12:30

- mozny pohyb vlevo pro osetreni levé ¢asti zubnich obloukl a vpravo pro
oSetreni pravé casti zubnich oblouku.

- pro lepsi prehled pracovniho pole a spravny uhel pohledu na pracovni pole
vyuzivame také otoceni, sklonu ¢i uklonu hlavy pacienta

- udrzovat korektni pracovni posturu je snazsi pri osetrovani v dolni Celisti

- horni Celist: preferujeme osetreni v neprimém obraze za pouziti zubniho
zrcatka pred osetrenim v primém pohledu



Vychozi postura sediciho zubniho lékare

Postura
* u kazdého jedince vysledkem dlouhodobého procesu vyvoje a rustu.

 zacina se formovat v obdobi, kdy se Clovek uci sedét, |ézt, stat a chodit, a je
zavrSena ukoncéenim rustu

* behem vyvoje i po zbytek zivota je ovlivhovana genetickymi,
socioekonomickymi a zdravotnimi faktory

e pracovni pozice vyznamné posturu ovliviuje, a naopak, postura cloveka muze
limitovat volbu povolani

* pro zachovani prirozeného zakriveni patere a minimalni zatéze svalu by meél
|ékar sedét ve stabilizované, relaxované a vzprimené poloze horni poloviny
téla, kdy usi, ramena a kycle tvori jednu linii



Vychozi postura sediciho zubniho lékare

Postura

Hrudni koS sméruje nahoru a dopredu a zajistuje volné dychani.
Ramena symetricky, bez elevace, paze podél téla.

Horni polovina téla muze byt naklonéna vpred maximalné o 10°—20° pohybem v kycelnich
kloubech, nikoliv ohnutim zad.

Hlava by méla byt sklonéna vpred maximalné o 25°.

Pohyb hornich koncetin pro dosazeni pracovniho pole nebo nastroji musi byt co nejmensi,
tj. do stran maximalné 25° a dopredu 10° —20°, zdvih predlokti ma Cinit maximalnée 25°.

Pracovni pole je umisténo do stredu tela ve vysi dolniho okraje hrudni kosti.

Vzdalenost oci lékare od pracovniho pole je 35 —40 cm. Pracovni pole se snazime nastavit
pohyby hlavy pacienta vzdy tak, aby bylo kolmo k linii pohledu |ékare, jako pfi Cteni knihy.

Pro stabilni pozici vsedé jsou plosky nohou celé na podlaze se Spickami smérujicimi vpred
a uhel mezi stehnem a lytkem je alespon 110°.

Kycelni klouby jsou lehce vySe nez kolena.
Pri pohledu zpredu jsou nohy rozkroceny od sebe priblizné na Sirku kycli.



Poloha pacienta

- polohu pacienta prizpusobujeme pracovni pozici lékare, nikoliv naopak, jak
tomu byva v praxi

- lékar se nejprve posadi dle ergonomickych zasad do vybrané pozice vuci hlavé
pacienta, vyhleda svoji vychozi pracovni posturu a poté prizpusobi polohu
pacienta optimalni pozici pracovniho pole

- Upravou vysky zubniho kresla nastavime pracovni pole do vyse dolniho okraje
hrudni kosti |ékare, resp. do vyse loktu sediciho |ékare

- velmi nepriznivou kombinaci je z ergonomického hlediska kombinace sedici
|ékar a pacient v polosedu, tj. v poloze se zdvihem zadové opeéerky zubniho
kresla vice nez 20° od horizontaly

- pohyby hlavy pacienta pro usnadnéni dostupnosti pracovniho pole a prehledu
muzeme provést ve trech rovinach



Poloha pacienta

Pohyby hlavy pacienta

- sklon hlavy dopredu s bradou na prsa pacienta, kdy se okluzni rovina dolni
celisti blizi horizontale

- zaklonem hlavy vzad, kdy okluzni rovina horni Celisti je sklonéna 20°-25°
dozadu od vertikaly

- sklon brady na prsa je vhodny v pozici 9—10 pro praci v dolni Celisti

- lateroflexi hlavy pacienta vpravo nebo vlevo v uhlu 30° docilime priblizeni
pracovniho pole

- natoceni hlavy pacienta podél dlouhé osy hlavy vpravo nebo vlevo maximalné
045



Prakticka cast

e priklady ergonomickych zidli ve stomatologii

o

ol

- pod stehny zkosené, netlaci na nervove cévni svazky

- nékteré zidle jsou labilni, pro svuj vykon potrebuiji stabilni zidli, ktera bude
zaaretovana

- béhem dne by mél byt udrzovan dynamicky sed (zména poloh: stoj, sed, klek)



CENTONO&STUREi :

Achieve the ideal working posture

» Use magpnification and illumination

« Correct working length from eye to patient
» Neck flexion no more than 20°

» Upper body leaning forward less than 20°
» Shoulders relaxed

Shoulders
relaxed

« Upper arms rotated forward 10° — 20° Straigntback
+ Elbows tucked in at sides

+ Forearms inclined upwards 0° — 25° Circulation

« Back support at upper pelvis inlege

+ Back straight

+ Hips higher than knees Hedith/bip

« Chair raised to create ~110° angle behind knee ald Knhes QIDE

* Legs spread slightly apart at no more than 45°
+ Lower legs perpendicular to the floor
+ Both feet flat on the floor

Feet flat on
the floor

Zdroj: https://www.vectorstock.com/royalty-free-vector/ergonomics-in-dentistry-correct-posture-vector-20491250
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Obr. 2

Zdroj: http://www.lks-casopis.cz/clanek/ergonomie-v-ordinaci-zubniho-lekare-cast-i/
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Zdroj: http://www.lks-casopis.cz/clanek/ergonomie-v-ordinaci-zubniho-lekare-cast-i/
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CORRECT SITTING POSTURE

* polohovatelny stul rernonmnens (P
of your chair. Sit
in an active and
stable position.

Wrists ina
neutral .

ee
level as possible.
Eyes should look down ¢
without bendingthe neck. —@— ®_ =~~~ =~ - - -
'

* gymball (k PC), klekatko
* pomucky vyuzivané jako opora: overball, cocka, schodek

* nastaveni lehatka optimalné vuci sobé (vyhnout se anteflexi trupu, opora o
DKK celou ploskou nohy, mezi vykony casto stridat pozice)

e k PC kleknout nebo stoupnout, ne stale sedét u PC



Ergonomické desatero

1. Pracujte v ergonomickém prostiedi 5. Zvolte vhodnou pozici pacienta pro osetreni
-spravné rozmisténi nastrojl v ordinaci - umisténi pacienta tak, aby nedochdzelo ke zdvizeni ramen
2. Sedte na Zidli s bederni opérkou nebo na zZidli typu konské a pretezovani trapezoveho sval
sedlo - rotujte kolem pacienta — udrzujte tak pracovni pole ve
- bederni opérka nam udrzuje patef v lordotickém postaveni stredu tela osetrujiciho |ekare
3. Sedte ve , spravném sedu” a nehrbte se 6. Stridejte béhem prace pozici ve stoje a vsedé
- pozice panve a spravné bederni zakfiveni je zajisténo 7. Vse si peclive naplanujte, abyste nebyli v casovém
sedakem mirné naklonénym dopredu stresu
- ky€elni klouby jsou vyse neZ kolena 8. Pracuje s ergonomickymi nastroji
- plosky nohou jsou celé na podlaze 9. Vyuzivejte pauzy k provadéni protahovacich cviku
- nohy jsou od sebe na Sirku kycli 10. Zvysujte svou fyzickou aktivitu

- hrudni koS sméruje nahoru

- horni polovina téla muze byt naklonéna vpred max. o0 10-20 °
pohybem v kyCelnich kloubech

4. Drzte hlavu v dlouhé ose téla — patere (nevysunuijte ji
vpred)

- hlava je sklonéna vpred max. o 25 °



Priklad autoterapie dle McKenzie

Krcni pater - retrakce hlavy vsedé
e Posadte se na zidli
e Divejte se vpred a uvolnéte se

e Pohybujte s hlavou plynule dozadu, co nejdale jste schopni, az dosahnete retrakcni pozice,
kdy je hlava uplné vzadu

e CviCeni je ucinnejsi, kdyz pridate jemny tlak (ukazovakem nebo vidlickou mezi palcem a
ukazovakem)

e 10x (3x denng)
Hrudni pater

e Sednéte si na Zidli s pevnym opéradlem, spojte si ruce (proplette prsty) a dejte si je v tyl,
lokty priblizte k sobe

 Horni okraj opéradla méjte v takové vysi hrudniho obratle, kde pocitujete bolest, a
provadejte plynuly zaklon pres opéradlo

e Po provedeni zaklonu se plynule vracejte zpét
e 10x (3x denné)



Priklad autoterapie dle McKenzie

Bederni pater — protirotace

* Pokud nespravné pracujete v pozici s rotovanou patefi, tak provedte cvik na protazeni svald
smerem do protirotace

* Posadte se do spravného sedu
 Zkrizte ruce na prsou (nedotykejte se rukavicemi odévu z hygienickych dlvodu)
e Otacejte se smérem do protirotace (do opacné pozice, nez v které pracujete)

Postizometricka relaxace flexoru predlokti
* \Vlychozi pozice — spravné si sednéte a oprete si loket o stul
e Provedte maximalni dorsalni flexi zapésti

e |zometricka kontrakce flexoru — proti minimalnimu odporu zapésti do palmarni flexe, drzte
15-20s

e Zaverecna relaxace — po 20 s Erovedte hluboky nadech, povolte izometrickou kontrakci do
dorsalni flexe, vydechujte, cekejte na zvetSovani rozsahu pohybu

¢ 3—4x na kazdou ruku (5% denn¢g)



N BNy

NejCastejsi pohyboveé patologie
souvisejici s praci stomatologa

» Patologické posturalni nastaveni téla (,vadné drzeni téla“)
* Pretézovani svalu (svalové dysbalance) a vazu (laxicita) v oblasti patere

* Postupnd akcentace patologii — Utlaky nervovych vlaken ¢i kofent (neurogenni a
radikularni bolest)

e Pretézovani vaztu na HKK — tendinitidy a tendosynovitidy FLX predkloti = muze
vyustit v Utlak n. medianus (sy karpalniho tunelu)

e pretézovana pater = vyhrezy plotének L4/5, L5/S1; C5/6, C6/7
* omezeni respiracni motoriky

e zhorseni funkce branice

 oslabeni respiracnich svall



Dalsi moznosti aktivni kinezioterapie

e vypady na 1 DK (napr. béhem chuze do kuchynky ¢i na inspekcak)
 drepy (squat)

* fizena anteflexe (napfr. u parapetu), lateroflexe, rotace = stretch

* fizena retroflexe (stoj, klek)

* cévni gymnastika

 korekce respiracni motoriky a respiracni fyzioterapie (viz dale)
 vyuziti pomucek (overball) - izometrie

- overball za zada a aktivné se o néj opirat (tlak), zvedam 1 nohu a stridavé
druhou nohu, slouzi k fyziologickému nastaveni lordézy Lp (aby nebyla
hyperlorddza Lp Ci trend ke kyfotickému postaveni Lp)



Respirace a moznosti respiracni
fyzioterapie

e fyziologicka dechova vina
,pIny jogovy dech”

* aktivace brani¢niho dechu
- Dle DNS s excentrickou kontrakci dutiny brisni
- Dle Pilates a jogy pres koncentrickou kontrakci svalstva dutiny brisni

* RFT — Threshold (IMT/PEP), PowerBreathe, Spirotiger...



Respirace a moznosti respiracni
fyzioterapie
INSPIRACNI TRENAZERY

e zlepSeni inspiracni dechové techniky (zefektivnéni inhalacni lecby,
ekonomika prace inspiracnich svalt - predchazeni jejich mozné
chronické unave vyvolané pretézovanim v ramci chronické patologickeé
respirace)

EXSPIRACNI TRENAZERY

» podporuji expektoraci, ventilacni funkci perifernich dychacich cest,
zlepsuji flexibilitu sten broncht a tim snizuji riziko bronchialnich
kolapsu



Threshold IMT

» dechovy trenazér vyuzivany zejména pro trénink inspiracnich svalt (IMT,
inspiratory muscle training)

e funguje na podkladé nastavitelného odporu, ktery musi pacient béhem
nadechu prekonavat

* velikost kladeného odporu se nastavuje dle typu tréninku Ci diagnozy

* jedna se vzdy o procentualni podil z pfedem namérenych hodnot
maximalniho nadechového ustniho tlaku (MIP, maximal inspiratory pressure)



Threshold PEP

* dechovy trenazér zaméreny na aktivaci a zvyseni svaloveé sily
exspiracnich svalu a jejich efektivnéjsi zapojeni do aktivniho vydechu

 predstavuje prevenci hromadeéeni bronchialni sekrece v dychacich
cestach

* velikost odporu kladeného béhem exspiria nastavujeme na podkladé
zmeéreného maximalniho vydechového ustniho tlaku (MEP, maximal
exspiratory pressure) v kombinaci se subjektivhnim hodnocenim miry
zatéze pacientem



Zdravy zivotni styl — zaklady
tréninkovych aktivit

Chronicka neinfekéni onemocnéni hromadného vyskytu v kontextu
prevence

* Vlysoka incidence: metabolicka onemocnéni (DM I, obezita),
kardiovaskularni onemocneni, nektera onkologicka onemocneni a
onemocheéeni pohybového aparatu

* Vazana na zivotni styl, vysledkem konfliktu mezi pomalu se menicim .
lidskym genotypem a rychle se ménicim prostredim vlivem lidskeé Cinnosti

* Geneticke (neovlivnitelne) rizikové faktory jsou v interakci se silnymi (ale
ovlivnitelnymi) rizikovymi faktory prostredi a zivotniho stylu

* Pohybova inaktivita jako rizikovy faktor — pricina 1,9 milionu vsech umrti
rocné na svete

* PA jako 4. z hlavnich rizikovych faktort celkové mortality (6 % vSech umrti
na celém svéte)



Zdravy zivotni styl — zaklady tréninkovych aktivit

Vyznam pohybové aktivity v prevenci neinfekénich onemocnéni hromadného
vyskytu

* Morfologicka i funkéni adaptace ¢lovéka na zpUsob Zivota, kde byla nutna dobra
télesna zdatnost

* Fylogeneticky jsme prizpusobeni bipedalni lokomoci, stfidavému a rovhomeérnému
zatizeni statickou a dynamickou zatézi

e Soucasny zivotni styl —az 60 % svetove populace ma obrovsky pokles fyzicke
aktivity, ,,sedavy zpusob Zivota“

 Nadmeérné udrzovani statickych poloh (nevhodna postura)

* Nedostatek dynamické zatéze stredni intenzity

* Rizikové populacni skupiny: zeny a seniori, déti a mladistvi; osoby se specialnimi
potrebami (nutnost cilené aplikované PA)

* Kazda populacni skupina — jiné pozadavky na intenzitu, délku a typ PA pro splnéni
kritérii optimalni PA



Zdravy zivotni styl — zaklady tréninkovych aktivit

Vyznam pohybové aktivity v prevenci neinfekénich onemocnéni hromadného
vyskytu

Guidelines pro fyzickou aktivitu s doporucenim (USA, 2008):
- dospéli by neméli byt neaktivni (Iépe ,néjaka” PA, nez zadna)

- PA optimalné 150 min. aerobni (stredni intenzity) /75 min. aerobni (vysoka
intenzita) tydné

- vyznamneéjSich benefitu se dosahne navysenim aerobni aktivity na 300 minut
aerobni aktivity stredni intenzity a 150 minut aerobni aktivity vysoké intenzity
tydneé

- odporové prvky (posilovani) stredni az vysoké intenzity (min. 2x tydne)



Zdravy zivotni styl — zaklady tréninkovych aktivit

Individualni trénink

 aerobni aktivity v délce minimalné 30 minut/optimalné denné
* rotoped, béhatko, veslovaci trenazér, stepper

* kolo, chlize, Nordic Walking, béZecké lyzovani, béh

Tréninkové programy
* fitness, RHB programy, preventivni tréninkové programy...
e struktura: warm up, hlavni tréninkové faze (aerobni a posilovaci), cool down

* metodika dle cilové skupiny (zlepseni kondice, primarni prevence, sekundarni
a terciarni prevence, soucast cilené RHB...)

 stanoveni intenzity zatéze!!! — dle cilt tréninku a dle cilové skupiny
(220-vék, zatézové testy, chodecké testy, procento tepové rezervy, ANP...)



Nejcastéejsi patologie spojené se statickou zatezi
a nizkou urovni habitualni pohybové aktivity

 obstipace, unavové zlomeniny

* funkéni pohybové patologie pohybového systému (algické syndromy,
patologie posturalné — respiracné — lokomocniho systému)

* metabolické poruchy
* nadvaha a obezita
* obéhoveé poruchy dolnich koncetin



Dekuji za pozornost!

Referencni seznam:

* https://www.stomateam.cz/cz/obecnha-stomatologie/ersonomie-v-
zubni-ordinaci-aneb-mas-pauzu-zacvic-si

e http://www.lks-casopis.cz/clanek/ersonomie-v-ordinaci-zubniho-
lekare-cast-i/
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