I SOUHRN

Prynim cilem prezentované pirlifezové studic bylo sledovini dopadu uZivani tabakowych
vyrobkl na tvorbu zubriho kazu u skupiny indickych a skupiny deskych respondentd. Drubhym
cilem bylo porovnani vysledkid nalezenych v indickjch respondentt s vysledky ziskanymi u
tespondentll &eskych, Bylo piitom pihlédnute k rozdilim v oblasti kultury, rasy, socidlng.
skonomického sltatu’ru, dietamich zvyklosti, dsini hygieny a k formam w¥ivani tabaku, Ulastnici
prezentované studie byli pacienty spolupracujicich zubnich I8kafd. Hlavnim kritériem pro jejich
Zast ve studii byl v&k (30 - 69 let). Byly vypracoviny dvi verze dotamikd, jeden pro Seské
participanty, a druhy, s malymi medifikacemi, pro participanty indické, V#ichni participanti byli
poZaddni o vyplodn{ dotaznilu, kiery zthmoval otézky tykajlef se jejich osobnich dat,
ekonomického postavend, vzdéldni, profese, zdravotniho stavn, stravovacich ndvykf, Setnosti
navsttv zubniho Iékate, frekvence &ifténi zubl, pouZivanych pomiicek pro &sténi zubt a podrobné
historie uZivani tabdkovich virobki, Dotazy tykajici se uZivani tabikovych vyrobkd zahmovaly
popis akiudlniho stave a formy jejich spotfeby. Ve skuping indickych respondentd jsme nalezhi
celkem Sest forem uZivani tabakovych vireblat: tabik s betelovymi ofechy a listy, samotny tabsk,
bidi / chutta, cigarety bez filir, cigarety s filtrem, dymky a skupiou minoritnich forem u¥ivani.
Indi&ti respondenti byl rozdéleni do § skupin: 1} pravidelnf lmtdei, 2) pHileZitostni kufdci, 3) ex-
kufaci, 4) Zvykadi tabdku (tabdku samotného nebo tabdku s betelovyimi ofechy a listy) a 55 ne-
konzumenti tabaku, Respondenti ve skupindch 1, 3, 4 jsou dile oznafent jako konzumenti tabiku,
Ve skuping &eskych respondentlt byle jednoznaéné nejlast&j¥i forimou nZivani tabakovych vrobki
kouteni: cigarety, dymky a doutniky. Ce$ti respondenti byli proto zafazeni pouze do 4 skupin: 1)
pravidelni kuidei, 2) pffleZitostn kutécl, 3} ex-kutéci 8 4) nekufaci. V obou skupinach respondenti
byl pi klinickém vy¥etfent stavu chrupu pouZit jako kvantifikator stavu index DMF-T (Decayed,
Missed, Filled — Teeth). Skupinu indickych respondentdt tvofilo celkove 580 mu#} a 225 Zen.
Skupinu indickych pravideingch kufald tvo¥ili pfevéZng muZi (98%), zatlmeo skupinu indickych
ne-konzumentii tabdku {73%) a skupinu ¥vyka&h tabdlox (75%) tvorily plevaing Zeny, Ceskou
skupinu respondentd tvofilo celkov 339 mui a 340 Zen. Skupinu &eskfch pravidelnyeh kufdkd
tvotili pfevaZnd muli (60%), zatimeco skupinu Seskych nekuidlkd tvofily plevidng Zeny (39%).
V cbou skupinach respondentfi m&li ne-konzumenti tabakn (nekufact) vy$§i vzdéléni ve srovnéni
s konzumenty tabdku (kufiky). V obon skupinach bylo v¥ivani tabiku spojovano s vy33{ spotieboun

alkoholu a kufici vobou skupinach respondentll vykazali faston konzumaci nealkoholickych

népojll s vysokym obsabem cukry. Skupina 8eskych pravidelnych kufdkl konzumovala méné
zeleniny a ovoce ve srovadni se skupinou &eskjych nekuidkl, zatimco skupima indickych
konzumentd tabdkn konmmmovalas vice zeleniny a ovoce ve srovnani s indickou skupinou ne-
konzurnentd tabiku. V obou skupinich respendentd ne-konzomenti tabdka (nekufdci) vykdzali
lepéi zdravoind stay dutiny dstni ne konzumenti tabéku (kuéei). U indickych pravidelnych kufaid
a Zvikadd tabaku jsme nalezli vy5¥ procento zm&n sliznice dutiny vistnf. Indické skupiny Zvykath
tabaku a kufdkh (pravidelnyeh kufgkl a ex-kmbakd) vykazaly, v porovnani s¢ skupinou indickyeh
ne-konzoment, vBtE podty zkatenych zubidl. Obdobné, skopina deskych kuFdkd (pravidelnych
kufaldl a ex-kufakt) vykdzala, v porovnéani s deskon skupinou nekufdkid, vétsi polty zkaZenych
zobdl. Skupina geskyeh knidkd (pravidelnych kufdkd a ex-kuFalkal) vykdzala, v porovniani s Ceskou
skupihou nekufalal, v8t¥ polty chybgjicich zubl. V indické skupiné respondentil jsme nezjistili
vyznamny vzteh mezi vZivAnim tabdku a poftem chybdjicich zubf, Ve skuping indickych



konzument sabdku byly nalezeny vy$8i polty zubl s vypini, vporovadni se skupinou ne-
konzument. Vy&s§i podty zubl s vyplai byl nalezen ve skupiné Seskych nekufaki, v porovnéni se
skupinou Seskych konzumenth tsbdku (pravidelni kufdci a ex-kufdci). Vybrané faktory
(prom¥nné), které mohou mit Glohu "matoucich faktorh" {confounding factors), mély v obou
_ skupinach odligny dopad na stav dentice respondentll. V indické skuping vykdzali stas3f
respondenti vy35 polty zkazenych a chybéjicich zubi i zubdl § vyplni, Respondenti s vySSim
vzdBlinim vykdzali vyisi podty zkaZenych zubfl a zubil s vyplni, ale i podty chybsficich zubi,
Participace indickych respondentlt na preventivnich stomatologickych prohtidicach piekvapivd
zvysila podty zkaZengch zubd a zubll s vyplni. VyS8i frekvence CiSténi zubll sniZovala polty
zlkatenych a chybjicich zubd i zubt s vyplni. V Beské skupiné respondenti vk gvlivioval podty
chybéicich zabf (podty se zvySoval s vikem), zatimeo pohlavi vEt§inou ovliviiovale polty zubl
svypini (¥eny vykdzaly, vporovnani s muZi, vy$Si podty zubd s vyplni). Urovefi vzdélini
ovliviiovala podity chyb&jicich zubfi a zkaZenjch zubi (participanti s ni¥¥im veddlinim vykizali
vice chybifefch a zkaZenych zubl). Pravidelnd Gcast na preventivnich stomatologickych
prohlidkach sniZovala u participantd polty Zka¥enych zubh, ale zvySovala polty zubdl s vyplni
Erekvence $i5tdni zubl ovliviiovala potty zkaZenych zubi, podty chybjicich zubd i potty zubd s
v¥pini. Respondent s nizkou frekvenct &iSténi vykézali vy§8i hodnoty DMF-T a vy3§f potfebu
lé€ebnsho zakroku. Souhrand lze Fei, Ze konzumace tabiku (ve sledovanych formach) negativng
ovliviiovala viechny slozky DMFE-T indexu indickych respondentd, Kuéci a Zviykali tabiku méli
vy&§ prim&mé polty zkazenych a chybéjicich zubt i zub 5 vypini, Vv polty chybgjicich zubil
a zubll 8 vypini byly nalezeny dokonce i u ex-lufakl. Podebné koufeni negativad oviiviiovalo i
viechny slozky DMFE-T indexu eskych respondenttl, Kufaei vykizalt vySsi podty zkaZenych 4
chybgjicich zublt a niz§f potty zubll s vyplnd. V cbou skapindch tespondentil méli ne-konzumenti
tabakovyeh vyrobkd obecnd vyid vzdilani nel konzumenti. Byl zjiidn odliny viiv finaninich
p¥jmi na vrovefi konzumace tabiku v obou skupinich respondentfi. Kromé diferenci v pEijmu
zeleniny, m&li ne-konzumenti tabiku v obou skupin respondentdl lep8i stravovaci ndvyky. Zavkrem

lze konstatovat, Zo na¥e visledky potvrdily negativni vliv konzumace tabala na tverbu zubniho

kazu v obou skupin respondenti.
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