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1 Cil prace

Cilem mé bakalatské prace je poukdzat na vyznam samotné komunikace
z hlediska motivace pacientti a shrnout veSkeré motiva¢ni pomicky pouzivané
v ordinaci dentalni hygienistky, dale ozfejmit jejich vyhody a dilezité postaveni
v komunikaci s pacienty.

V praktické ¢asti bych se rdda zamétila na motivaci a instruktdz skupiny
pacientll pomoci vSech zakladnich, v teoretické Casti uvedenych, motivacnich po-
mucek. Nésledné dojde na zéklad€é dotaznikové studie k porovnani téchto pomd-

cek a vyhodnoceni pomucky s nejpozitivnéj$im motivacnim vlivem na pacienta.



2 Uvod

Komunikaci rozumime vzajemné sdélovani informaci ¢i vlastnich mysle-
nek druhé osobé, nebo skupiné lidi (Vymétal, 2008). Kazdy zdravotnik, tedy
i stomatolog ¢i dentélni hygienistka, pokud chce byt tsp€sny ve svém oboru, musi
byt kompetentni nejen v oblasti odborné medicinské, jako je zvladnuti veskerych
poznatkil s jejich pouzitim v praxi, ale také v oblasti komunikacni (Kilian et al.,
1999). Dle mnoha studii lze tvrdit, ze efektivni komunikace v medicin€ vyznamné
zlepsuje nejen vztah mezi lékafem a pacientem, ale i nasledny proces 1écby (Pta-
cek, 2011).

Zakladnimi poZzadavky pro spravnou komunikaci s pacienty je spravnost
informaci, zfetelnost a nazornost, stru¢nost, uplnost, ale také zdvofilost. Zejména
v praxi dentalni hygienistky je nejdilezitéjsi komunikacni funkcei pfesvédceni pa-
cienta o dulezitosti a vyhodach dentalni hygieny v otazce oralniho zdravi, posileni
jeho sebevédomi a hlavné jeho motivace s naslednou instruktazi. Ta by méla byt
pfizpisobena tomu, zda se jedna o déti, mladistvé, dospélé, nebo naptiklad handi-
capované osoby — tedy individualné, dle pacientovych moznosti a dovednosti
(Botticelli, 2002).

Svétova odborna literatura se shoduje v tom, ze neexistuje zddny zplsob
motivace pacienta, ktery by vedl ke stoprocentnimu efektu. Ani finan¢ni podpora
uplné placené stomatologické péce neni Casto pro pacienty zcela motivujici. Do-
pacientll ma ale pomérné vyrazny pozitivni motivacni vliv socidlni efekt, jakoZzto
pusobeni na okoli — krasny obdivuhodny Gsmév by si pféal snad kazdy.

Podle okolnosti je vhodné upozornit pacienta na to, ze zadna proteticka
nahrada nikdy plné nenahradi vlastni, o mnoho kvalitnéjsi chrup. Nejdilezitéjsi je
tedy presveédcit ho, ze zubni plak je hlavnim etiologickym faktorem zubniho kazu
a parodontopatii, a Ze zaleZi zejména na jeho spolupraci, aby se tomuto riziku vy-
varoval (Kilian et al., 1999).

O lepsi a efektivn€j$i motivovani a instruovani pacientl se tedy snazime

pomoci riznych motiva¢nich pomicek, které¢ jsou na trhu zastoupeny v hojném



mnozstvi a v riznych provedenich. Jedna se o motivaéni atlasy, dentalni modely,
barevné indikatory plaku, intraoralni kameru, zrcadlo a dal$i. Hlavnim ukolem
téchto motiva¢nich pomticek je co nejlépe pacientovi vyobrazit problematiku zub-
niho kazu a parodontopatii a pfimét ho tak k lepsi péci o svou dutinu ustni. K to-
mu nam poslouzi napiiklad rizné druhy takzvanych dentalnich atlasti od mnohych
firem (napt. Oral B). Pacient si diky ptehlednym ilustracim snaze piedstavi, jak
onemocnéni probiha a v jakém stavu se jeho dutina Gstni pravé nachazi.

cient mize sam posoudit svij chrup. Dentalni hygienistka taktéz mutze piimo
v pacientovych ustech ukazat, kde piesné je lokalizovan napiiklad zubni plak,
zanét dasni (gingivitis) ¢i Gstup dasné (recesus). Dillezité je, aby pacient vSe vidél
na vlastni o¢i (Botticelli, 2002).

Dentalni modely slouzi jako uplna ukazka toho, jak vypada spravné posta-
veni zdravého chrupu bez dentalnich anomalii, anatomie jednotlivych zubtl ¢i me-
zizubni prostory. Na takovém modelu mize dentalni hygienistka pacientovi pied-
vést spravnou techniku Cisténi zubnim kartackem, mezizubnim kartaickem, solo
kartackem, zubni niti a vS§emi ostatnimi pomickami, které jsou dalSim nezbytnym
vybavenim ordinace dentalni hygienistky.

Velmi vyznamnym pomocnikem pii motivaci pacienta mohou byt barevné
indikatory, které selektivné obarvi zubni plak. Prodavaji se ve formé tablet a roz-
tokli. Jedné se o vizualizani metody, které ndm dovoli rozpoznat mista, jejichz
Cisténi je delsi dobu provadéno chybné, nebo zcela opomijeno. Pacient tak pomoci
zrcadla mize obarveny plak na svych zubech piimo vidét a pokusit se ho vhodnou
metodou Cisténi odstranit. Aplikace téchto barvicich roztoku ¢i tabletek je vyhod-
na zejména u déti a mladistvych (Kilian et al., 1999).

Intraoralni kameru lze taktéz velmi dobfe vyuzit pro nazornou komunikaci
s pacientem. Umoziiuje potfizovat piesné snimky a videosekvence dentalni anato-
mie pacientll s vysokym rozliSenim pro pfesnou diagnézu, a nédslednou moZznost
kontroly kvality provedeného oSetieni. Pro vétSinu pacientd se mnohé zméni, ma-
ji-li pomoci intraoralni kamery mozZnost vidét na monitoru problém, ktery je tteba

fesit (Koksal, 2007).



3 Teoreticka ¢ast
3.1 Komunikace

Komunikaci rozumime sdélovani informaci pomoci nejrizngjSich signali
a prostedku, at’ uz slovné (verbaln¢), nebo mimoslovné (neverbalng), a to zejmé-
na mezi dvéma lidmi (Honzak, 1999). Komunikovani je dovednost, kterou
si osvojujeme jiz od ranné¢ho détstvi, piesto neni tak samoziejma, jak se mize
zdat. Nekteti zdravotnici maji veétsi, jini zase mensi nadédni komunikovat

S pacienty (Haskovcova, 2002).

3.1.1 Vyznam komunikace ve zdravotnictvi

Soucasti klinickych kompetenci kazdého zdravotnika nejsou pouze znalos-
ti a jeho schopnosti v oboru, ale také dovednosti komunikac¢ni (Killian et al.,
1999). Komunikace neni osobnostni charakteristika, ale cela fada dovednosti, kte-
ré je tieba se naucit. Zahrnuje fadu konkrétnich postupti, u kterych je jiz v dnesni
dob¢ prokazana efektivita a celkovy vliv na proces 1é¢by. Komunikaci ve zdra-
votnictvi je tfeba rozvijet na profesionalni tirovni (Raudenska, Javirkova, 2011).

Radek Ptacek (2011) tika, Ze na zdkladé¢ modernich studii 1ze jednoznacné
konstatovat, ze efektivni komunikace v mediciné vyznamné zlepSuje nebo alespon
pozitivné ovliviluje pfesnost diagndzy a jeji provazanost s dal§imi skutecnostmi,
dodrZovani 1écby a terapeuticky vztah pacienta a 1€kate, vysledky 1€cby pacienta
a nasledn¢ i spokojenost pacienta a 1ékare.

Pod pojmem komunika¢ni dovednosti se obecné chape schopnost efektiv-
n¢ komunikovat s druhymi lidmi s ohledem na dosazeni pifedem vytyceného
a pozadovaného cile. Z uzsiho hlediska se jedna o nckolik €asti, jako jsou napfi-
klad komunikac¢ni techniky a pozice, které zastavame, uméni naslouchat druhym,
presvédcit je, motivovat, argumentovat a dalsi. Tyto schopnosti mizeme dale roz-
délit na ¢asti neverbalni a verbalni komunikace. V dnesni spole¢nosti jsou komu-
nikacni schopnosti dilezité nejen v osobnim Zivoté, ale predev§im Casto stoji

za uspéchem ¢i neuspéchem v pracovni sféte (Havlena, 2009).



3.1.2 Specifické komunika¢ni schopnosti a dovednosti

Efektivni komunikace je takova socidlni interakce, pti které mluvéi i po-
slucha¢ ziskavaji dtlezité informace. Kazdy zdravotnik by tedy m¢l znét zakladni
podminky, za kterych se muze komunikace na pottebné urovni dafit.

Jak jiz bylo feceno, efektivni komunikace neni mozna bez specifickych
dovednosti, které si zdravotnik musi osvojit, aby mohl nejen dobte poznat pacien-
ta a jeho potieby, ale aby byl schopen na n¢ho terapeuticky pusobit (Mellanova,
2001). ,, Existuje také uzky vztah mezi komunikaci lékare s pacienty a tim, jak pa-
cienti dodrzuji rady lékare. Zpiisob komunikace ma viiv na vytvoreni divery paci-
enta, percepci a zapamatovani si informaci, které pacient od lékare dostal. ** (Pta-
cek, 2011).

Jednou z dovednosti je uméni pacientovi naslouchat, a to jak pasivne, tak
aktivne. Aktivni naslouchani znamena snahu pacientovi porozumét, aktivné
V pacientové sdéleni vyhledavat dilezité informace a priabézné mu projevovat
verbalni i neverbalni odezvu. K aktivnimu naslouchani nam pomohou konkrétni
techniky, které muzeme pouzit v kazdém rozhovoru:

Povzbuzeni pacienta neverbalnim (1smév) i verbalnim zptsobem.
Pieformulovani hlavnich myslenek — zopakovanim pacientovych hlavnich mys-
lenek mu ddme najevo, Ze ho poslouchame.

Vyjasnéni — Vv ptipad¢ neporozuméni pozadame pacienta o zopakovani jeho sdé-
leni.

Shrnuti toho, co nam pacient fekl, v€etné¢ mozné reflexe jeho pociti.

Ocenéni — kazdého pacienta potési, kdyz mu dame najevo, jak jsme s nim, jako
s pacientem spokojeni. I to nejmensi ocenéni miize mit pozitivni vliv na budouci
proces 1¢cby.

Pokud chceme pacientovi dat najevo, ze mu naslouchame, méli bychom
se vyvarovat uritym ,,prohfesktim*, jako jsou skékani do feci, Casté oteviené pro-
jevovani nesouhlasu, odchdzeni béhem rozhovoru, Zadny nebo minimalni o¢ni
kontakt, davani najevo netrpélivosti a dalsi...(Ptacek, 2011).

Naslouchani tedy vyzaduje porozumét nejen slovnim, ale i mimoslovnim
sdélenim, vyZzaduje tedy slySet nejen to, co pacient fika, ale i to, co netika. Je tiecba

vidét, co d€la, jak se chova, jak jedna...(Ktivohlavy, 1995).
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Srozumitelnost nasi feci je v komunikaci s pacienty velmi dillezitym parametrem
v dorozuméni se. Prvotni je volba slov, ktera by mél zdravotnik vybirat umérné
k pacientovu slovniku, ale také k véku pacienta. Méli bychom se vyvarovat latin-
skych terminti, odbornych ¢i slangovych vyrazl, kterym pacient nerozumi.
K tomu ndm dopomohou synonyma, na ktera je ¢esky jazyk velmi bohaty.

Pacient 1épe pochopi souvislosti, budeme-li kK nému promlouvat v kratkych
vétach. Je dokazano, ze ¢im delsi je souvéti, tim méné je pro pacienta srozumitel-
n¢jsi a Iépe v ném ,,zabloudi*.

Dulezité je také dodrzovat spravny sled vét. Ty by na sebe mély vzdy lo-
gicky navazovat. Vystiznost a podnétnost patii t¢Z mezi podstatné parametry ko-

munikace (Kfivohlavy, 1995).

3.1.3 Paralingvistické aspekty reci

Paralingvistika se zabyva zvukovym obrazem nasi fe¢i. Nedodrzenim pa-
ralingvistickych aspektt si také mizeme pomérné jednoduse znesnadnit komuni-
kaci s pacientem.

Pti rychlém tempu teci pacient obvykle nestihne pochytit, co je mu prave
sdélovano. Co do hlasitosti naseho projevu, se doporucuje, aby sila hlasu byla
piimétend velikosti prostoru a kvalité sluchu pacienta. Neni ovSem pravdou,
ze hlasitéji vyslovena véta je srozumitelngjs$i. Naopak piesna, pecliva artikulace
a smysluplné frazovani projevu, maji pro slySitelnost a srozumitelnost mnohem
vys$$i vyznam, nez ptili§na hlasitost. VyS§ka naseho hlasu ma dokonce emocionalni
vliv na pacienta. Je obecné znamo, Ze spiSe hlubsi tony posluchace uklidnuji. Ba-
rva hlasu je nejvyraznéjsi osobni charakteristikou kazdého clovéka a taktéz mize
byt pro pacienta uklidnujici, mtize ho ale bohuzel i iritovat, popuzovat. Intonace,
tedy melodie véty, rovnéz piispiva k porozuméni feceného, taktéz prestavky
Vv feci, aby mél pacient moznost srovnat si nové informace. Kladeni dirazu
na nejpodstatnéjsi informace pomtize posluchaci v orientaci a nasledném pocho-

peni toho, co prave slysel (Ktivohlavy, 1995).
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3.1.4 Moralni a eticka stranka reci

Re¢ kazdého zdravotnika, mifena k pacientovi, se ho ve viech ohledech
dotyka, a to nejen jeho védomi, ale i sebevédomi - jeho vlastni osobnosti. Pacien-
tovo sebevédomi muize byt velmi citlivé a zranitelné a fe¢ 1ékare, sestry nebo den-
talni hygienistky jej mize jesté vice poskodit. VSe, co zdravotnik fekne, mize mit
na daného pacienta evalvujici ¢i devalvujici ucinek. Devalvaci se rozumi snizeni
hodnoty urcitého ¢lovéka v o¢ich druhych lidi, pfipadné i v o¢ich jeho vlastnich.
Pacient tak mize nabyt dojmu, Zze neni respektovan tak, jak by mél byt. Vazne
komunikace z jeho strany a muze mit i nezajem dale pokracovat v 1é¢bé. Jeho
motivace razem klesa (Raudenska, Javirkova, 2011).

Opakem devalvujiciho pfistupu je evalvace, ktera je charakterizovana pro-
jevem patti¢né lidské ucty k pacientovi. Jde o pratelské, laskavé a taktni chovani
ze strany zdravotnika, které pacienta mize povzbudit a dodat mu tak vice sebeveé-
domi nebo ho psychicky posili do dalsi 1écby (Kfivohlavy, 1995). Z tohoto davo-
du je tfeba klast diraz na empatii a je dulezité si stale uvédomovat, ze nedilnou
soucasti jakéhokoliv rozhovoru je projevovat piiméfeny zajem o pacienta jako
osobu (Ptacek, 2011).

Nedéavno provadény vyzkum v Kanad¢ prokazal, jak je populace nespoko-
jend s komunikaci ze strany stomatologli. Zprava shrnuje zjisténi, Ze soucasna
povést zubatt "odpociva na nejistych urovnich ditvery a skepse”. Dle pacientil
zubni lékafi nekomunikuji adekvatng. Pacienti maji zajem byt vice poucovani
a cht¢ji byt vice informovani o moznostech 1€¢by. Déle uvedli, Ze by ocenili vyssi
uroven empatického chovani. Prali by si, aby s nimi bylo zachazeno individudlné

se zamétenim na jejich osobu (Wener, Schonwetter, Mazurat, 2011).

3.1.5 Empatie a jeji vyznam

Pojem empatie muZeme chapat jako proces porozuméni ¢i vciténi
se do pociti druhych, ktery probiha zejména neverbalné (Janackova, 2008). Em-
patické chovani, jakoZzto specifickd forma komunikace, které je tfeba se ucit, je

Vv dnesni dobé¢ ve zdravotnictvi velmi prosazovano. Empatie pojima vysoky stupen
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citové angazovanosti pii 1éCbe€, oSetfovani a péci o pacienta. Dle Linhartové
(2011) se atribut empaticky spojuje s chovanim, vnimanim, pfistupem, komunika-
ci a porozuménim. Do znacné miry se tento pojem kryje s vyrazy eticky ci hu-
ucast lze vyjadfit slovy, ale pokud ji pacient nevidi v o¢ich, pohledu, v mimice,
v gestech, pokud neni slySet v intonaci, barvé ¢i v sile hlasu lékate nebo zdravot-

nika, pak pro pacienta neni presvédéiva (Linhartova, 2011).

C. R. Rogers vymezuje empatii takto: , Empatii nebudu nazyvat stavem,
protoze jde spis o proces. Je to vstupovani do svéta druhého... Znamend to docas-
né zit zZivotem druhého clovéka a vzdat se viastniho hodnoceni. Patii sem téz vyja-
drovani vlastnich pocitii vztahujicich se ke svétu druhého a jejich overovani mi-
nénim druhého. Byt takovym zpiisobem druhym, znamend prozatim odlozit své
vlastni nazory a hodnoty, odlozit své ja. Toho se mohou odvazit pouze lidé, kteri
Jsou si sami o sobé jisti natolik, Ze se nemusi bat toho, Ze by se ve svéte druhého
¢lovéeka ztratili“ (Rogers in Linhartova in Ptacek, 1998).

Pii epizodickych kontaktech s pacienty, které jsou rutinou i v ordinaci den-
talni hygienistky, je empatické chovani rovnéz vyzadovano. Kazdy pacient je
velmi peclivym pozorovatelem, ktery vnimad veSkeré emoce, projevujici

se v mimice, pohledu, dotyku, v pohybech celého téla (Linhartova, 2011).

3.1.6 Neverbalni komunikace

Jak jiz bylo zminéno, neverbalni komunikace znamena sdileni informaci
bez pouziti slov, probiha tedy mimoslovné. Nejde pouze o mimiku, jakozto vyjad-
feni myslenek a pocitli vyrazy obli¢eje, nybrz také o pohyby, postoje, gesta, doty-
Ky. Patfi sem i jiz vySe zminéné paralingvistické aspekty fe¢i (Killian et al.,
1999).

Mimika — zadna cast téla nevyjadii tak bohaté emoce jako svaly obliceje.
Pacient tak davd mimicky najevo svlj momentalni stav. Strach se nejlépe urci
Z oblasti o¢i a o¢nich vicek, bolest zase z okoli oboci, o¢i a ust. Radost muzeme

pozorovat v oblasti o¢i a v dolni ¢asti obli¢eje (Killian et al., 1999). Pro zdravot-

vvvvv
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diky némuz lze velice rychle navazat kontakt a demonstrovat pratelstvi (Vybiral,
2009).

OC¢i — zrakovy kontakt - velky vyznam v mezilidském styku maji oci a je-
jich bezprostiedni okoli (oboc¢i a kruhové oc¢ni svalstvo). Pohled na druhého je
prvnim prostfedkem navazani kontaktu. V ordinaci 1ékare ¢i dentalni hygienistky
maji oCi naprosto nepostradatelny vyznam v situacich, kdy pacient oSetfovany
na kiesle nemtze mluvit, ale oCima je schopen na urcité¢ dotazy ,,odpovédét™.
Zkuseny zdravotnik dokéze z oci pacienta vyc¢ist naptiklad nejistotu, strach, bo-
lest...

Pohyby — pacient nam svymi pohyby sdéluje mnohé. Oddalovanim hlavy
(na ktesle) upozoriuje na strach z vykonu nebo na bolest pocitovanou pii vykonu.

Postoje — zaloZzené ruce, pootoceni zady, skréené nebo natazené nohy
na kfesle..., tim v§im ndm dava pacient mnohé najevo.

Gesta — ve stomatologické ordinaci se s gesty pracuje velmi Casto. Priky-
vovani hlavy znaci souhlas, zavrténi nesouhlas, pokréeni ramen znamend neroz-
hodnost, zdvizeny ukazovacek zase pokarani ¢i poucovani.

Dotyk — fyzicky kontakt (dotyk ,,k0zi na kazi®) je ptikladem podani ru-
kou, pohlazeni, poklepani ramene, atd. ... Jiz pfi vySetfeni a oSetfeni pacienta se
dotykame jeho ust a blizkého okoli.

Vzdalenost — proxemika rozlisuje ¢tyfi typy zon u ¢loveka:

a) Veiejna ...... >5m

b) Socialni ...... 150 (200) az 300 (350) cm
c) Osobni ....... 45 (70) az 100 (120) cm
d) Intimni ....... 0az 15 (30) cm

Stomatolog ¢i dentdlni hygienistka se pfi vySetfeni a oSetfeni pacienta po-
hybuji ve dvou zénach, a to v zoné osobni a intimni. Vykony se provadéji pouze
Vv zoné intimni, coZ muze u mnohych pacientli vyvolavat nepiijemné pocity.
V piipad€ rozhovoru s pacientem je vhodné zaujmout vzdalenost kolem jednoho

metru pro navozeni pocitu soukromi (Killian et al., 1999).
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3.2 Péce o dutinu ustni

Do ordinace zubniho 1ékate ¢i dentalni hygienistky denné piichazeji nejen
pacienti s dobrou Gstni hygienou, ale velmi ¢asto také pacienti s nanosy plaku a
zubniho kamene, zubnimi kazy, S krvacenim dasni (gingivitis) a také s pocinajici,
ba 1 rozsédhlou formou parodontitis. VSechny tyto problémy jsou diisledkem nedo-
statecné, n¢kdy i1 zcela opomijené péce o vlastni dutinu ustni. Kdyby si pacient
denng cistil svij chrup natolik peclivé, aby na ném nezbyl Zadny plak ¢i zbytky
jidla, tyto problémy by nemély moznost vzniknout (Kovalova, Cierny, 2006).

Cetné vyzkumy ukazuji na nizkou Groven znalosti obyvatelstva v otdzkach
prevence (Anon, 2012). V dne$ni dobé¢ je vitanym a pozitivnim trendem preven-
tivni zdravotni péée a motivace, které jsou dnes v klinické praxi dulezitymi ob-

lastmi zajmu dentalnich hygienistek (Gluch-Scranton J., 1991).

3.2.1 Motivace

Kazdy clovék, ktery se dostateéné stard o svou Ustni dutinu, je ¢lovékem
motivovanym. Takovy ¢lovek si je védom nepiijemnosti a zdravotnich problému
plynoucich ze Spatné hygieny. BohuZel jsou mezi ndmi taci, a je jich skute¢né
mnoho, ktefi netusi, moznd ani nechtéji tusit, jak se spravné starat o sviij chrup.
Pravideln4 a dtslednd domaci péce o ustni dutinu vyzaduje vzhledem ke svému
vyznamu trvalou motivaci a soustavnou vychovu nejen nemocnych, ale i zdravych
jedinct (Skach et al., 1984).

Odbornici se shoduji v tom, Ze neni znam zadny natolik efektivni zpisob
motivace, ktery by vSechny pacienty pifimél k alespont pfimétené hygiené dutiny
ustni. Dle Killiana (1999) se vseobecné doporucuje individualni pfistup a diraz
na pozitivni vysledky spolupréce pacienta v prevenci zubniho kazu a parodonto-
patii.

Kilian (1999) také tika, ze déti a mladistvi v naprosté vétsiné nemaji vlast-
ni zkusenosti s bolestivym onemocnénim zubni dien¢ a parodontu, proto povazuji

li¢eni moznych dramatickych komplikaci za néco, co se jich netykd a neovlivni je
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ani perspektiva ptipadné ztraty zubu. Zda se, Ze nejlepsi motivacni vliv by na dité
m¢élo vyzdvizeni estetického vyznamu chrupu.

Na dospélé by mohl zafungovat financni a socialni efekt. Ten spociva
v nizsich nékladech na prevenci. Pokud totiZ pacient nechd své onemocnéni zajit
daleko a nepfistoupi vcas k preventivnim opatifenim, bude poté nucen, nejcastéji
z dGivodu bolesti ¢i nevzhledné vypadajicimu chrupu, podstoupit o mnoho drazsi
oSetfeni nebo Casto zdlouhavy a nakladny 1é¢ebny proces. To si ale spousta paci-
entl stale neuvédomuje a je tieba je na tuto skutecnost stale upozoriovat. Zajima-
vé ovSem je, ze si spousta lidi zakladd na perfektni osobni hygiené, ale péci o
svou Ustni dutinu naprosto opomiji (Kilian et al., 1999).

Sedlmayer tika, ze zanéty dasni a zapach z Gst jsou nejlepsim podnétem

k motivaci pacientd a kladnému ovlivnéni navyku ustni hygieny.

Pojem motivace zahrnuje soubor faktord, které vzbuzuji, udrzuji a fidi
a zajmy (Janackova, 2008). Tyto motivy je vSak tfeba v pacientech stale ,,pro-
bouzet“, a to jiz od utlého détstvi.

wMiizeme lidi prinutit, aby néco vykonali, ale nikdy je neprinutime, aby to
vykonat chtéli. Touha néco chtit vychazi z nas a vnitini hnaci silou je motivace.

Motivace uzce souvisi s efektivnosti“ (Adair, 2004).

Motivace pacientil k lepsi péci o jejich ordlni zdravi je jednim z hlavnich
atributii dentalni hygienistky. Ta se pomoci spravnych komunika¢nich dovednosti,
vhodnych metod a pomoci riznych motivacnich pomicek snazi vS§em pacientim
vysvétlit hlavni problematiku v oblasti oralniho zdravi, jako je zubni kaz a paro-
dontopatie (zadnét dadsni, parodontitis). Je tieba vSem pacientim objasnit pficiny
vyvolavajici onemocnéni a informovat je 0 1é€bé a o moznostech, diky nimz Ize
onemocnénim piedchdzet nebo alesponl zabranit jejich Sifeni.

L riiznych pristupii  k motivaci se osvedcily dva. Prvni spociva
V personalizaci vychovy nemocného, vietné jeho osobniho zapojeni do plnéni
hlavniho cile — dosazeni trvalého zdravi ustni dutiny. Druhym je zduraznéni

a analyza spolecenského prospéchu z udrzovani dobré hygieny. Zdaklad motivace
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vytvari opravdovy zdajem oSetrujicitho o pacienta jako osobnost, presvedceni ne-
mocného o nutnosti aktivné spolupracovat na hygienické péci o chrup, viditelné
zlepseni dosazené domaci péci a pochvaly za jeji kladné vysledky. Diilezité ovsem
je nejen vhodné motivovat, ale také dlouhodobé udrzet patricnou miru motivace
(Skach et al., 1984). Z tohoto hlediska je dilezity tzv. recall systém, kdy se paci-
ent pravidelnd dostavuje na kontrolni vy3etfeni (Koval'ova, Cierny, 2006).

Uroveii rozhovoru je tieba pfizptsobit inteligenci pacienta, jeho véku
a povaze, ale také jeho socialnimu postaveni. Naptiklad dité musime motivovat
uplné jinym zplsobem a s pouzitim odlisSnych motivacnich pomiicek, nez dospé-
1ého. Pfi motivaci ditéte je v kazdém ptipadé zapotiebi aktivné zapojit i rodice.
Velmi dilezité je zkorigovat si mnozstvi informaci, které pacientovi sdélime, pro-
toze pfemira informaci, podanych v kratkém case, pacienta zahlti natolik, Ze si
nezapamatuje ta nejdulezitéjsi sdéleni. V takovém piipadé neni respektovana ka-
pacita posluchace (Kfivohlavy, 1995).

Stomatologické oSetfeni neni pro vétSinu pacientl piijemnou zélezitosti,
proto je tfeba se neustale ujiStovat, zda pacient nasim pokyniim porozumél. Né-
které studie uvadeji, Ze az 60% novych informaci pacienti zapominaji jiz pii od-
chodu z ordinace. Je proto vhodné mit stale na paméti, ze informace zcela jasné

pro nas, nemusi byt, a vétSinou ani nejsou jasné pro pacienta (Kilian et al., 1999).

Dentalni hygienistka se musi snazit o pratelsky a otevieny rozhovor, aby
si ziskala pacientovu divéru. Zaroven dostatek pozornosti a Casu, vénovaného
pacientovi, v ném vzbuzuje pocit daveéry a zajmu o jeho osobu. Velmi dulezité je
vSimat si reakci pacienta. V piipad€ strachu ¢i nervozity se ho snazit uklidnit po-
moci vlidného slova a porozuméni (Janackova, 2008).

Utelem je v pacientovi vypéstovat kladny vztah ke svému chrupu. Jeding
tak dospéjeme k vzajemné spolupraci a snaze pacienta zlepsit sviij stav oralniho
zdravi (Botticelli, 2002).

Nez zacneme s motivaci, je dileZité od pacienta ziskat potfebné informace
a dukladné ho vysettit. Je vhodné se ho zeptat, zda ptichazi ze své vlastni ville
nebo na doporuceni svého zubniho 1ékate. Jiz tak madme moZnost si pfedem vy-

tvofit pfedstavu o tom, jak veliky ma pacient zdjem o své zubni zdravi.
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Motivace by se méla opakovat pii kazdé navstéve, kdy si miizeme, zejmé-
na na zaklad¢é urCitych vySetfeni a prubéznych vysledkid, postupné vs§imat, jak
se nam podafilo pacienta namotivovat.

Pacienti se radi vymlouvaji, ze je jejich onemocnéni zptisobené dédi¢nosti.
V ordinaci velmi Casto slychdme pacienty, kteii tikaji: ,, Mi rodice méli oba zka-
Zené zuby a ja jsem to zdedil/a po nich!*“. Nasim ukolem je vysvétlit jim, ze je
jejich presvédceni mylné a ze jejich problém prameni z nedostatecné hygieny je-
jich dutiny ustni a ¢asto i ze Spatné vyzivy, ktera ma neblahy vliv na zubni tkané.
Je tfeba jim vhodnym zpiisobem vysvétlit, Ze na viné neni genetika, nybrz pievze-
ti Spatnych hygienickych a stravovacich navyku.

Kazdy clovek je ,,origindl“, proto je nutny individualizovany vyklad
a emoé¢ni plsobeni dobré vychovatelky — dentilni hygienistky (Skach et al.,
1984).

3.2.2 Instruktaz

Nové informace lze pacientovi predat nejen slovnim vykladem, ale také
pomoci nazorné ukazky. Samotné objasnéni problému mnohdy nestaci k iplnému
pochopeni spravné techniky ¢iSténi chrupu, proto musi po motivaci vzdy nasledo-
vat také nacvik a instruktaz vhodné techniky. K tomu ndm dopomohou riizné po-
mucky, mezi néZ patii obycejné zrcadlo, dentadlni modely, dentalni atlasy, barevné
indikatory plaku, intraoralni kamery ¢i jind obrazova dokumentace, jako jsou fo-

tografie a rentgenové snimky.

Dle Skacha je neju¢innéjsi individualni instruktaz zaméfena na ¢lovéka ja-
ko osobnost, na jeho potieby a schopnosti. Musi byt vzdy pro pacienta srozumi-
telnd, proto je dulezité drzet se zakladnich komunika¢nich dovednosti a zaklada

paraligvistiky, kterymi se zabyva kapitola ptedchozi (viz Komunikace).
Instruktaz se provadi v n€kolika navstévach. Kilian (1999) uvadi tii po so-

bé, v rizném casovém useku, jdouci navstévy S pouzitim barevnych indikéatori

plaku. V prvni navstévé doporucuje, aby si pacient sam vycistil, poté se mu vy-
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svétli princip detek¢nich tablet nebo roztoki, nasledné se tableta nebo roztok apli-
kuje. Nakonec si pacient opét vycisti chrup se zaméfenim na mista, kde ziistalo
zabarveni a vyhodnoti se vysledek. V druhé navstévé (2-4 dny po prvni) se opét
aplikuje detek¢ni roztok (tableta) a spole¢né s pacientem zhodnotime jeho aktual-
ni stav, zda nastalo zlepSeni nebo naopak. Pfipadné mizeme vysledek prodiskuto-
vat a podle potfeby zménit metodu ¢isténi. Ve tieti, tedy posledni navstéve, ktera
nasleduje za dalsi 1-2 tydny, se cely postup opé€t zopakuje. Déle se provadéji kon-
troly, které stanovujeme podle dosazeni urovné dentalni hygieny. Pokud se nam
pacienta podafilo spravné namotivovat a nainstruovat, mizeme o¢ekavat pozitivni
vysledky.

Skach (1984) ve své knize uvadi, Ze by instruktaz méla zaginat ukazkou
Vv ustech pacienta, kterou pacient pozoruje pomoci zrcadla. Je tieba ho upozornit
na mista, kde je viditelny plak a ten poté za pomoci indikatoru obarvit. Dale je
vhodné predvést metodu c¢isténi na dentdlnim modelu. ,,Osvedcil se nacvik
ve viastnich ustech rukou vedenou lékarem za kontroly v zrcadle a pak samostatné
cviceni pod dohledem Nakonec vyzveme pacienta, aby takto provadél metodu
i doma. Pii dalSich navstévach zkontrolujeme spravnost techniky cisténi a vzdy
zhodnotime aktuélni Groven hygieny.

Opét je velmi dualezité nezahltit pacienta novymi informacemi a riznymi
druhy pomiicek nebo technikami €isténi ihned v prvni navstéve, nebot’ jak jiz bylo
feceno — pacienti zapominaji az 60 % novych informaci. V§emu je tfeba dat cas
a zacit tim nejpodstatngjSim a zaroveil nejjednodussim, teprve v dal§i navstéve
(recallu) pridavat nové pomicky. Na tuto skutecnost upozoriiuje Bednai (2013)
ve svych prednaSkach o nedostate¢né motivovanych pacientech. Dle jeho nazoru
je mnohem efektivnéj§i naucit pacienta co nejlépe pouzivat jeden typ pomticky
a pti kazdé kontrole ho vybidnout, aby nam piedvedl, jakym zptisobem pomicku
pouziva. Jedin¢ tak se miizeme ujistit, jestli veSkeré instrukce pochopil, zda mu
CiSténi s touto pomickou necini problémy a provadi ho tedy spravné a efektivné
bez jakychkoli traumatizujicich dusledka.

Zaciname ukazkou toho, jak by mél vypadat spravny zubni kartacek, na-

sledn¢ pacientovi doporuc¢ime ten, ktery pro ného bude vhodny. Podle stavu chru-
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pu vybereme nejptijatelnéjsi metodu cisténi, kterou se budeme snazit pacienta
co nejlépe naudit (Botticelli, 2002).

Vseobecné se doporuCuje pouzivat pasty s obsahem fluoru pro ochranu
tvrdych zubnich tkani. Pokud ale pacient trpi zanétem dasni ¢i parodontézou, mu-
sime volit zubni pasty ¢i jiné chemické prostfedky individualng. Stejné tak je du-
lezité mit na paméti, dnes jiz velmi Casté alergie, které mize mit pacient na urcité
slozky danych produktu.

Dale ptichazi na fadu pomiicky urcené pro interdentalni (mezizubni) hy-
gienu, tedy hygienu mezizubnich prostor. Jedna se zejména o mezizubni kartacky
ruznych velikosti od riznych vyrobct a dentalni nité. Idealni je mit veskeré po-
miucky v ordinaci Kk dispozici, abychom je mohli na pacienta piimo aplikovat

a pacient si tak sam, pod nasim dohledem, vSe vyzkousel (Botticelli, 2002).

Kazdy ¢lovek je naprosto jiny, proto je dulezité umét rozliSovat mezi paci-
cienty méné manualn€ schopnymi, u kterych musime rozhodnout, se kterymi po-
muckami si svou dutinu ustni vycisti co nejpiijatelnéji bez toho, aniz by se pfilis
,hatrapili“. V takovém piipadé by pro né byla péée o chrup natolik zdlouhavou,
slozitou a nepfijemnou zalezitosti, ze by polevili a jejich motivace by rychle opa-

dla, coz by logicky nemohlo vést k vyslednému zlepseni stavu (Botticelli, 2002).

Cisténi zubti zubnim kartatkem by mél kazdy provadét rano a veéer vzdy
po jidle. Ostatni pomticky pro mezizubni hygienu by se mély pouzivat alespon
kazdy vecer po jidle, nebo dle potieby. Neda se urcit Cas, po ktery je tieba ¢isténi
provadét. Vse je zavislé na mnoha faktorech, mezi néz patfi manualni zru¢nost
pacienta, pocet a postaveni zubu, stupen postizeni parodontu nebo rozsah prote-
tickych nahrad. Nelze tedy tvrdit, ze by se kazdy pacient mél striktné drzet 3 mi-
nut — jakozto dostacujici doby pro optimalni vy¢isténi zubt. V praxi je vetsinou
tato doba pro perfektni vycCiSténi zubl nedostacujici (Orbitklub, 2011). ,, Zuby je

treba cistit tak dlouho, az jsou cisté (Sedlmayer).
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Je vhodné kazdého pacienta upozornit, ze jedno precizné¢ provedené vy-
CiSténi znamend pro jeho chrup daleko vétsi ptinos, nez nékolik narychlo prove-
denych a odflaknutych ¢isténi denné (Aldentex).

Nikdy bychom ale nem¢li zapominat na fakt, Ze se vSemi pacienty je nutné
pracovat taktng, s trpélivosti a pochopenim, coz nasledné kazdy pacient jisté oceni

(Mellanova, 2001).

3.3 Motivacni pomiicky

Jak jiz bylo zminéno vyse, motivacni pomticky jsou pomtcky, které nam
pomohou v komunikaci s pacienty. Jedna se zejména o obycejné zrcadlo, edukac-
ni atlasy, informacni brozury, modely chrupu, indikatory plaku, intraoralni kame-
ry a rentgenové snimky pacienta. Pacient si diky nim lépe ptedstavi hlavni pro-
blematiku, tykajici se zubniho zdravi a snaze pochopi souvislosti mezi jednotli-
vymi onemocnénimi ¢i mezi jejich fazemi. To se da fici naptiklad o edukacnich
(motivac¢nich) atlasech. Na dentalnich modelech si zase sam pod vedenim dentalni
hygienistky vyzkousi metody ¢isténi zubli a mezizubnich prostor, a to vSemi, je-
stale ztstava obycejné zrcadlo, pomoci néhoz miize kazdy pacient na vlastni oci
vidét stav své dutiny ustni a za jehoz pomoci se uéi spravné ¢istit chrup.

Z hlediska efektivni motivace a instruktdZze pacientl jsou tyto pomicky

nezbytnym vybavenim ordinace dentalni hygienistky.

3.3.1 Zrcadlo

Zrcadlo je zprostfedkovatelem mnoha informaci o nasem vzhledu. Bez né-
ho bychom nevédéli, jak vypadame - neznali bychom svij oblicej. Tézko uvéfit,
ze by bylo ¢lovéka, ktery by se bez n¢ho obesel.

Stejné tak je to i ve stomatologické ordinaci. Aby pacient uvétil nebo po-
chopil, musi napf. problém ¢i naopak vysledek osetfeni vidét na vlastni oci

a k tomu mu dopomuize obycejné zrcadlo.
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3.3.2 Dentalni (motivacni) atlasy

Po oSetfeni pacienta mu nabizime rizné alternativy postupu prevence
a lécby, coz zabira pomérné hodné Casu a pacient vétSinou ne vSemu uplné rozu-
mi. Dentalni hygienistce tedy pfi vysvétlovani navrhli a pii motivaci ke spolupréci
pacienta pomohou motivaéni atlasy. Ty pienasi zodpovédnost za oralni zdravi
na pacienta. Pacient vidi, kde déla chyby pfi €iSténi zubti, co zanedbava v celkové
péci o ustni zdravi. Cilem pouzivani atlasu je pomoci pacientovi pochopit,
V jakém stavu jsou jeho zuby a dasné, a pfi rozhodovani o dalsi spolupraci urcit
nejvhodnéjsi postup. Aby byl vysledek uspésny, je potifebna celoZivotni, stale
se opakujici spoluprace. Vysledkem ma byt dobie motivovany pacient (Koval'ova,
Cierny, 2006).

Na trhu je k dispozici mnoho druhtt motivaénich atlast od riznych vyrob-
cl. Jako nejlépe propracovany, co se tyka komplexnosti, se jevi atlas od autorQ
Kovalova a Cierny. Cela publikace je rozdélena na ¢ast KAZ a PAR. Uvodni
strana obsahuje seznam motiva¢nich obrazki. 22 stran obrazkii KAZ vysvétluje
pfi¢iny vzniku zubniho kazu, diagnostiku kazu, nasledky a moznosti feSeni, moti-
vuje K preventivnim opatienim. Nasledujicich 22 stran obrazkd PAR vysvétluje,
jak vypadaji zdravé déasné, ze krvaceni je vzdy projevem zanétlivych zmén, které
je tieba 1éc¢it individudlni domaéci 1 profesionalni hygienou, dale vyobrazuje zmény
na dasnich a sliznici a podava navrhy na lécbu ¢i feSeni ztraty zubt.

V této publikaci tedy miiZzeme najit tyto prehledné obrazky:

Cast KAZ: Cast PAR:
1) Vznik kazu 1) Zdravy parodont
2) Detekce plaku a instruktaz 2) Zanét dasni
3) Sestka — prvni staly zub 3) Parodontitis — 1.a 2. stupen
4) Diagnostika kazu 4) Pokrocila parodontitis
5) Rtg diagnostika kazu 5) Juvenilni parodontitis
6) Rtg vysetieni smiSeného chrupu 6) Plak

7) Kaz v jamce na zvykaci plosce zubu 7) Zubni kdamen

8) Kaz v mezizubi 8) Cisténi mezizubniho prostoru
9) Diagnostika kazu visiografii 9) Cisténi parodontalniho vacku
10) Nasledky kazu 10) Chirurgie parodontalniho vacku
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11) Osetieni kofenovych kanalkt
12) Anomalie
13) Bakterialni povlak
14) Parafunkce
15) Obnazené a citlivé krcky zubt
16) Fixni nahrada zubt
17) Implantaty
18) Piercing
19) Snimatelna nahrada zubu
20) Miniimplantaty
21) Bézny a kariologicky
détsky pacient
22) Bézny, kariologicky,

karioparodontologicky pacient

Po peclivém vysetfeni pacienta vybere-
me ze seznamu motivacnich obrazkl stranu
nebo nékolik stran, které nejlépe vystihuji

problém pacienta. Pot¢ mu vysvétlime, co

jednotlivé obrazky znazoriuji.

Atlas tstni hygieny

Atlas  demonstruje

pacientim

vznik zubniho kazu, zanétu dasni a paro-

dontézy a zéaroven je seznamuje S pre-

venci. Pomoci atraktivnich obrazka de-

monstruje zabavnou formou spravnou

techniku ¢isténi zubl véetné zptisobu po-
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11) Furkace

12) Parodontalni absces

13) Pulpoparodontalni komplex

14) Preparace zubu

15) Lécba parodontitis, dlahovani

16) Nahrada 1-2 zubu pii parodontitis
17) Protetika — snimaci nahrada

18) Protetika — fixni nahrada

19) Tah tas, m¢lké vestibulum

20) Rozsifeni dasné §tépem

21) Tah horniho frenula

22) Onemocnéni sliznic

Obr. &. 1 : Dentalni atlas (KKdent)

Zdroj: archiv autorky

Obr. ¢. 2 : Dentélni atlas (Profimed)

ZUB A PARODOWY

o,

Py

Zdroj:http://www.profimed.cz/cs/obchod/m
otivace-pacienta/atlas-ustni-hygieny-
krouzkovy-10-listu-21-5-x-32-5-cm/ (9. 3.
2013)



-uziti mezizubniho kartacku ¢i zubni nité. Nezapomina ani na popis sprav-

ného ¢isténi fixnich rovnatek a zubnich nahrad (Profimed.cz).

OBSAH:

1) Zub a parodont - popis zubu

2) Co se muze stat - mozné problémy a nésledky: zubni kaz, zanét dasni, paro-
dontitis

3) Zubni kaz - nejcastéjsi lokalizace a feSeni

4) Zanét dasni - chronicky zanét, zacinajici parodontitida, pokroc¢ila parodontitida
5) Méfeni parodontalni sondou - proc¢ a jak se méfi

6) Spravny zpusob ¢isténi zubl kartackem

7) Cisténi pomoci zubni nité

8) Cisténi mezizubnim kartadkem

9) Cisténi fixnich rovnatek

10) Cisténi zubnich nahrad

Edukaéni atlas

Edukacni atlas je tvofen Obr. &. 3 : Edukacni atlas (Dentalmax)

formou flip-chartu, pomoci
kterého pacient ziska nazor-
nou formou informace o cho-

robnych stavech Ustni dutiny a

moznostech oSetieni. Atlas
slibuje poutavy, atraktivni a
moderni design, doddvany s
prihlednym akrylatovym sto-

. Zdroj: http://www.dentalmax.cz/marketing_atlas
janem (Dentalmax.cz). (9. 3. 2013)
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3.3.3 Dentalni modely

Dentalnich modelii je na trhu cel4 fada. Zadna ordinace dentalni hygieny
by se nemé¢la obejit bez alespon zakladniho modelu chrupu, na némz hygienistka
pii instruktdzi ukazuje pacientim spravné Cisténi zubli a mezizubnich prostort.
Jesté pred tim, nez se pacient zac¢ne ucit Cisténi ve své vlastni dutin€ ustni, je
vhodné mu dat model do rukou, aby si ¢iSténi vSemi pomuckami vyzkousSel
nejdiive nanecisto. Do ordinace ptichdzeji rGzni pacienti s riiznymi problémy,
proto neni nazbyt mit zde k dispozici nejen modely zékladni se spravnym posta-
venim vSech zubl, ale také modely s fixnim ortodontickym aparatem nebo

s dentalnimi anomaliemi. Modely se také hodi k motivaci déti ve Skolkach.

Ob¥i model péce o zuby

Obr. ¢. 4: Model zubt (3B Scientific)

Tento model je zvétsen 3x oproti

zivotni velikosti. Je dostate¢né velky, aby
byl dobte vidét i v zadni ¢asti tfidy.

Je vhodny jako vyukova pomtcka

k ukazce spravné péce o chrup. Pruzna

pojistka mezi Celistmi umoZnuje snadny

pohyb horni a dolni Celisti (Anatomické-

pomucky.cz). Zdroj: http://www.anatomicke-pomucky.cz/dentalni-
modely/204-obri-model-pece-o-zuby.html (9. 3. 2013)

Série modelit zubii - 5 modeli Obr. & 5: Série modelii zubi

Série ukazuje pét typickych typi zu- \ i H
bu dospélého ¢lovéka, jednotlivé umisténych m. : ," .
na stojanech: A :
- a
e 2-dilny dolni fezdk s podélnym fte- e ‘
zem: i - =

e 2-dilny dolni Spicak s podélnym te-
Zdroj: http://www.anatomicke-
Zem; pomucky.cz/dentalni-modely/197-serie-modelu-
zubu-5-modelu.html (9. 3. 2013)
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e tfenovy zub;
e 2-dilny nizs8i ttenovy zub s nazna¢enym vznikajicim kazem,
e 3-dilny horni tfikofenovy zub s podélnym

fezem a zubnim kazem (Anatomické-pomucky.cz).

Model vyvoje chrupu
Obr. €. 6: Model vyvoje chrupu

Nazorny anatomicky model vyvoje

ey

o e e

e cca9- leté dite;

° chrup mladého dOSpéléhO Cloveka Zdroj: http://WWW.anator_nicke-pomucky.cz/dentalni-
modely/205-model-vyvoje-chrupu.html (9. 3. 2013)

lidského chrupu - 4 riizna stadia. Celkem

e
4 horni a 4 dolni poloviny ¢elisti: |

e [ovOorozenec,

P )

e cca 5- leté dité;

(Anatomické-pomucky.cz).

GUM Model zubu s piiklady riznych defekti

Obr. ¢. 7: Model GUM

GUM® model zubt pro edukaci v ordinaci:

e realistické provedeni v poméru 1:1;
e s n¢kolika piiklady rtznych, velmi cas- G U
'U-m

tych defektl (stésnani zubi).
Yy ( ) Zdroj:http://www.profimed.cz/cs/obchod/

motivace-pacienta/gum-model-zubu-s-
priklady-ruznych-defektu/ (9. 3. 2013)

TePe model chrupu pro demonstraci mezizubni hygieny

e .« x : Obr. ¢. 8: Model TePe
Specialni, ruéné¢ vyrdbény model je

perfektni vizualni pomickou k instruktdzi pa-
cientd. Barevné oznafené mezizubni prostory
koresponduji s barevnym oznacenim TePe

mezizubnich kartacki. Na modelu je mozné

pacientovi ukézat stésnani, furkaci, chyb¢jici
Zdroj: http://www.medical-shop.cz/tepe-

mezi¢lanek ¢i protezavajici stolicky (Profimed.cz) — model-chrupu-pro-demonstraci-mezizubni-
hygieny-p-2516.html (9. 3. 2013)

26


http://www.anatomicke-pomucky.cz/dentalni-modely/205-model-vyvoje-chrupu.html%20%20(9
http://www.anatomicke-pomucky.cz/dentalni-modely/205-model-vyvoje-chrupu.html%20%20(9
http://www.profimed.cz/cs/obchod/motivace-pacienta/gum-model-zubu-s-priklady-ruznych-defektu/
http://www.profimed.cz/cs/obchod/motivace-pacienta/gum-model-zubu-s-priklady-ruznych-defektu/
http://www.profimed.cz/cs/obchod/motivace-pacienta/gum-model-zubu-s-priklady-ruznych-defektu/
http://www.medical-shop.cz/tepe-model-chrupu-pro-demonstraci-mezizubni-hygieny-p-2516.html%20(9
http://www.medical-shop.cz/tepe-model-chrupu-pro-demonstraci-mezizubni-hygieny-p-2516.html%20(9
http://www.medical-shop.cz/tepe-model-chrupu-pro-demonstraci-mezizubni-hygieny-p-2516.html%20(9

Model chrupu TRANSPARENT PLUS (TP) Hager & Werken

Vysoce kvalitni transparentni demonstra¢ni model zobrazujici nemoci zubt.
e horni a spodni ¢elist zobrazuji rizna Obr. €. 9: Model TP
stadia kariéznich defektu;

e ruzné piiklady zanétlivych procest kofene;

o , TN
e ukazuje implantat s dostavbou; ‘:-3, ' s
e Kompletni horni a spodni chrup v okludoru; o -
. .oy I3 ” !:\ N -
e Zuby nejsou vyjimatelné; el ity
e model je vyroben v méfitku 1:1 (Stoma- ;;j =21
= ( ST
tol.cz).
Zdroj:http://obchod.stomatol.cz/?ACT
ON=DETAIL&OID=00000052330010
0325 (9. 3. 2013)
Model ortodonticky

Obr. €. 10: Model ortodonticky

e Model zubt s kompletnim fixnim apara-
tem
e vhodny pro edukaci pacientti s fixnim

ortodontickym aparatem.

Zdroj: archiv autorky
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StarSmilez plySovy model zubid Obr. ¢. 11: PlySovy model

e vyborna motivaéni pomucka pro déti;

e moznost ¢isténi zubl kartdCkem nebo
depura¢nim kartackem bez pasty
v ordinaci spole¢né s ditétem;

e détsky pacient nejdiive  vycisti

s pomoci dentdlni hygienistky drac-

(bt T g

s

kovy zoubky, kdyz vidi, Ze dracka ' zdroj:’archiv autork

¢isténi neboli, necha si poté s nejvétsi pravdépodobnosti vycistit 1 své

zoubky (StarSmilez.cz).

3.3.4 Indikatory plaku

Vizuélni znazornéni plaku barvenim se doporucuje jiz velmi dlouhou do-
bu, nebot’ je to jediny zpusob, jak pacient mize tuto mikrobidlni vrstvu na svych
zubech vidét. K dispozici mame fadu detekénich latek, jako je Bismarkova hnéd’,
jodové preparaty, eosin, erytrosin, bazicky fuchsin a dalsi. Indikatory plaku se
pomérné ¢asto vyuzivaji k riznym vyzkumim a zejména ve stomatologické praxi
jsou velice u¢innou pomiickou pifi motivaci a instruktdzi pacientl. Slouzi jako
spolehlivy prostiedek ke kontrole tirovné hygieny jedince nejen v ordinaci, ale i
doma (Skach et al., 1984).

Tyto barevné detektory plaku se vyrabi bud’ v podob¢ jiz hotového rozto-
ku, ktery neni tfeba nijak upravovat a Ize ho pfimo nanést na korunky zubii, nebo
V podobé¢ tablet, které se rozzvykaji a smisi se slinami, pfi¢emz tedy vznikne roz-
tok ptimo v ustech. Dals$i moznosti je aplikace formou vyplachu tst, ktera se da
jednoduse provést u déti a je u nich i1 veelku oblibena.

Nejcastéji pouzivanym substratem u roztokové i tabletové formy je barvi-
VO erytrosin.

Na trhu jsou zastoupeny 1 takové indikatory plaku, které dovoli rozlisit
plak zraly (déle lpici na zubu) a plak nezraly (Ipici na zubu jen kratkou dobu, tzn.
v fadu hodin). To ndm pomiZze rozpoznat mista, ktera pacient jiz dlouhou dobu

v ¢isténi opomiji (Kilian et al., 1999).
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3.3.4.1 Indikatory plaku tabletové

Tablety na detekci plaku CURASEPT Obr. ¢. 12: Tablety CURASEPT
plaguesearch PCA 222 =

3

Barvici tablety s ovocnou ptichuti
e pro okamzitou domaci kontrolu pla- ol
ku; : .

e zvyraziiuje neodstranény zubni plak;

N A ®
e stary zubni plak zvyraziuje modre a

novy cerveng; _
Zdroj:http://www.drlanda.eu/tablety-na-
indikaci-zub-plaku-curasept-pca-223-d-

e neobsahuje erytrosin (Profimed.cz). 32.him 1 (9.3 2013)

Tablety na detekci plaku Mira 2-ton Obr. ¢. 13: Tablety Mira 2ton
gm.laqenl
Tablety pro zviditelnéni zubniho plaku.
A 2w
e starSi plak je tmavé modry, .
novy fialové ¢erveny; @ @
_ i @
e snadné odstranéni béznym vycisté- B,
nim zubu;
8
e piijemna pfichut’; &
e neobsahuji erytrosin, mentol a gluten Zdroj:http://obchod stomatol.cz/?ACTO
N=DETAIL&OID=00000866630010021

(Profimed.cz). 0(9.3.2013)

Tablety na detekci plaku GUM Red Cote Obr. ¢. 14: Tablety GUM

e rlUzove zabarvi neodstranény zubni plak;

RED-COTE " "z

R4

e tfeSiiova ptichut;
e baleni obsahuje 12 tablet v blistru
(Profimed.cz).

xi2

Zdroj: http://www.zubni-kartacek.cz/gum-red-
cote-tablety-k-indikaci-zubniho-plaku-12ks/d-
70360/ (9.3. 2013)
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Paro Plak tablety Obr. ¢. 15: Tablety Paro Plak

e  Obsahuji potravinarské barvivo reagujici

na organické substance, a proto obarvuje
zubni plak;

e Plak, jenz ulpiva na zubech 0-3 dny je
obarven ¢ervené, plak star$i modfe;

e 10 tablet v baleni (Profimed.cz).

Exo AG, 3802 Kikhbera,
wiviwi.esro.ch, E-Mail: i

Zdroj:http://www.profimed.cz/obchod/zubni-
kartacky-indikace-zubniho-plaku/paro-
tablety-plak-10-ks/ (9. 3. 2013)

3.3.4.2 Indikatory plaku roztokové a gelové

GC Tri Plaque 1D gel
Gelovy indikator dentalniho plaku Obr. ¢. 16: GC Tri Plaque ID gel
GC Tri Plaque ID Gel dokaze ne-

jen v nékolika snadnych krocich rozlisit

stary plak od nového, rovnéz ale dokaze

piesné vyznacit mista nejvétsiho pusobeni

bakterii, a to odhalenim kyselého pH.
. . Zdroj: http://obchod.dentamed.cz/gc-tri-plaque-id-gel-

Tato doplnaujici informace nam pomuze  40-o-tuba (9. 3.2013)

v kazdodenni praxi motivovat pacienty ke zlepseni jejich ustni hygieny.Gel je

uréen vyhradné k pouziti ve stomatologické praxi v doporucenych indikacich.

Pouziti:
GC Tri Plaque ID Gel se vhodnym nastrojem (mikrostéteCkem nebo vato-
vym tamponem) nanese na povrchy zubtli. Poté pozadame pacienta, aby si vodou

lehce vyplachnul usta, a obarveny plak zhodnotime.

a) Razova/¢ervena barva na povrchu zubu oznacuje cerstvé nahromadeny

plak.
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b) Modra nebo fialova barva znamena zraly plak, ktery je nejméné
48hodin stary.

c) Svétle modra barva oznacuje zraly plak se silnou produkci kyselin

Novy plak

Kdyz je biofilm plaku fidky, modry pigment se snadno smyje. Na povrchu
zlstane Cerveny pigment, ktery se projevi ¢ervenou / rizovou vyslednou barvou.

Stary plak ( > 48 hodin)

Zraly biofilm plaku ma fidkou strukturu, tudiz oba pigmenty — modry i
cerveny — se smisi a vytvoii modrou / fialovou vrstvu.

Kyselinotvorny plak / Mimotadné¢ rizikovy plak

Sacharoza v GC Tri Plaque ID Gelu se piisobenim kyselinotvornych bakte-
rii ve vysoce rizikovém biofilmu plaku pfeméni na kyselinu. Ta snizuje pH plaku
(pH < 4,5) diky ¢emuz Cerveny pigment zmizi a zistdva svétle modré barva

(GCeurope.com).

GC Plaque Indicator Kit

Dalsim krokem, jim? se GC pfi- Obr.¢. 17: GC Plaque Indicator Kit
blizila konceptu minimalni intervence,
je identifika¢ni pomiticka Plaque Indica- ‘ ‘ g
tor Kit. Tento test snadno odhali a na- : e i) = :J_T ®
zorné ukaze problémova mista, kde se 5. — e

hromadi plak. Nyni je jeho vyroba po- m

stupné nahrazovana GC Tri Plaque ID
gelem, jehoz pouziti je jednodussi. "20ks 9.3.2013)
Mezi jeho vyhody patii:
e stanoveni rizika zubniho kazu do 5ti minut;
e jasné znazornéni pomoci cervené, oranzové a zelené barvy;
e poskytnuti komplexniho obrazku mist hromadéni zubniho plaku;

e barevné rozliSeni mezi plakem zralym (modra barva) a Cerstvym (Cervena

barva) (GCeurope.com).

31

Zdroj: http://obchod.dentamed.cz/plaque-indicator-test-kit



Curasept PCA 260 Liquid
Obr. ¢. 18: Curasept roztok

zvyraziujici roztok ,,two-tone

e star$i zubni plak zabarvuje modie

a novy cervenc;

e roztok je pfipraven pro okamzité pouziti; CURASER]
. . laqueseafd
e neobsahuje erytrosin; s
“r , A ey
e piijemna mentolova ptichut oW

(Mertendental.cz). “~—

Zdroj:http://www.mertendental.cz/esho
p/detail.php?d=622&cat=4 (9. 3. 2013)

3.3.4.3 Indikdtory plaku vyplachové

Ke zviditelnéni zubniho plaku jsou na trhu k dispozici také barevné ustni
vody, které jsou vyrabény piednostné pro déti od 6-ti let. Jsou vhodnou pomiic-
kou, ktera dokaze Cisténi zoubkl udélat zdbavnéjsi, ¢imz jsou déti motivovany
k nasledné, kazdodenni péci o sviij chrup. Mély by byt pouzivany pod dohledem
rodi¢ti. Zadna z téchto ustnich vod neobsahuje alkohol ani cukr a minimalng
se lisi jejich slozeni. Nékteré obsahuji fluoridy. Pouzivaji se pred ¢isténim zubt,
aby dit¢ vid€lo, na kterych mistech se nachazi ,,neporadek* a nasledné tato mista
Cisti, dokud zabarveni opét nezmizi. Mohou se ale také vyuzit pro kontrolu

az po vycisténi zuba.
Colgate ustni voda Plax Magic Obr. ¢. 19: Colgate Plax Magic

e pro déti od 6-ti let;

e lehce zabarvuje zuby do modra;

Colgate

e urcuje délku a intenzitu ¢isténi,
dokud opét nezmizi;

e obsahuje fluorid; bez alkoholu

(Colgate.com)

Zdroj:http://www.aleky.cz/colgate-ustni-voda-
plax-magic-250ml (9. 3. 2013)
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Listerine Smart Rinse Berry ustni voda Obr. & 20- Listerine Smart
Rinse
e specialné vyvinuta pro déti od 6-ti
do 12-ti let;
e slouzi ke kazdodennimu pouziti;
e pfitahuje a zbarvuje CasteCky zbytkl
jidla a zubniho povlaku, které nebyly
odstranény pomoci zubniho kartacku,
e V pfipad¢, Ze se po vyplachu trvajicim

60 vtefin objevi v umyvadle viditelné

shluky, Znamena to, ze je tieba mecha-  zdroj:http://www.beldental.cz/ustni-
vody/3784-listerine-smart-rinse-detska-

nické odstranovani zubniho povlaku ustni-voda-250-ml.html (9. 3. 2013)

opakovat nebo pfist¢ vénovat tomuto procesu vétsi pozornost;

e CiSténi zubil je zabavné a motivujici;

e obsahuje fluorid sodny, ktery posiluje zubni sklovinu a snizuje moznost
vzniku zubniho kazu az o 40 % vice nez samotné ¢isténi zubl zubnim kar-
tackem;

e snadné davkovani pouhym stisknutim lahvi¢ky;

e M4 jemnou jahodovo-malinovou ptichut’;

e neobsahuje cukr ani alkohol, obsahuje cetylpyridinium-chlorid (Belden-

tal.cz).
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3.3.5 Intraoralni kamery

Jiz od 90. let minulého stoleti se profesionalni védci snazi vyvinout nové
techniky a zafizeni, které budou poskytovat lepsi ptilezitosti pro vétsi uspéSnost
jicich pomtcek, je pravé intraoralni kamera, ktera umoznuje komunikaci lékate
s pacientem vice vizualné, nez kdy predtim. Jedna se o moderni mikro-kamerovy
systém, ktery zubafi umozni promitnout jakykoliv intraoralni obraz na barevném
monitoru (Lewin RP., 1990).

Intraoralni kamera je idealnim prostfedkem pro efektivni komunikaci
s pacientem. Pomoci béZzného zrcadla pacienti nevidi zcela dobie do zadnich
(distalnich) casti dutiny Ustni a velmi Casto vibec netusi, jaké problémy na
né v téchto usecich ,,¢ihaji“. Intraoralni kamery ale poskytuji jasny a detailni po-
hled na zuby pacientil, anatomické struktury a mékké tkané. Slouzi pro zvétSeni
detaild jednotlivych struktur v dutin€ stni a naslednou motivaci pacientti. Piesné
a vérné snimky zubl pofizené kamerou nejen, ze napomahaji stanoveni spravné
diagndzy, ale zarovein jsou také vybornym obrazovym diikazem pii vysvétlovani
lécebného postupu pacientovi. Pacient, ktery problému rozumi, se snadné&ji rozho-
duje a 1épe tak pfijima navrhovanou 1é¢bu (Carestream Dental, 2012).

Intraoralni kamera je vicet€elovym univerzalnim pfistrojem pro vSechny
typy dentalnich vySetfeni. Jedinou kamerou lze pofizovat jednotlivé snimky, vi-
deozaznamy, intraoralni i extraoralni vySetfeni a zobrazovat je na monitoru poci-
tace, umisténého nejlépe pfimo na rameni stomatologického kiesla, kam oko paci-
enta dobfe dohlédne. Zaznamenany obraz lze upravovat, ukladat a pouzivat
tak jako zdroj pro nasledné kontroly stavu, kdy se mohou jednotlivé snimky
z riznych vySetfeni mezi sebou porovnavat. Pacient tak uvidi, zda se v urcitych,
kamerou zobrazenych, mistech napi. zlepsil v ¢isténi nebo naopak (Carestream
Dental, 2012).

Dle americkych studii je intraoralni kamera pomuckou, ktera pomuze na-
stolit diivéru mezi 1ékafem a pacientem. Goldstein (2001) ve svém clanku
pro Texassky dentalni Casopis zastava nazor, ze tzv. video-prohlidka dutiny ustni
pomoci intraoralni kamery je dulezitym meznikem v efektivni komunikaci

s pacienty. Ve skute¢nosti neni neobvyklé, ba je i pfimo Zadouci, aby se pii téchto
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video-prohlidkach délaly pauzy a pacient tak mél moznost klast 1ékafi konkrétni
otazky tykajici se toho, co na zdznamu vidi a co ho zajima. Pacient tak m4 moz-
nost si povSimnout ,,patologii“ v dutin¢ Gstni jesté diive, nez mu je 1€¢kat sam sd¢li
a vysvétli.

Intraoralni kamera je velkym piinosem i pro samotného stomatologa, ne-
bot’ mu tato prohlidka mize pomoci V diagnostice problému, ktery by pouhou
zvétSovaci lupou nevidél. Ackoli je intraoralni kamerovy systém zndm jiz déle
nez posledni desetileti, je nyni dulezitéj$i nez kdykoliv predtim. Goldstein (2001)

také sdéluje Ctendiim - stomatologlim, Ze by kazdy novy pacient mél mit narok na

tuto intraoralni video-prohlidku.

V dnes$ni dobé€ je na trhu nabizena pomérné rozséhla skala intraoralnich
kamer od rtiznych vyrobct.

Nekteré maji i schopnost detekovat jiz vznikajici zubni kazy na zékladé
fluorescence a odrazu. Z americkych studii vyplyva, Zze pouziti takovychto intrao-
ralnich kamer pomiZe stomatologiim detekovat o vice nez 20 % zubnich kazi
penetrujici do dentinu, nez by byli schopni najit bez kamery. Diky tomu se na-

sledné sniZi riziko odstranéni zdravych zubnich tkani (Gakenheimer, 2002).
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Intraoralni kamera CS 1600

e vykonny a jednoduchy nastroj identifikace zubniho kazu;

e vyuziva technologie FIRE (Fluorescence Imaging with Reflectance
Enhancement — Fluorescenéni Zobrazeni se Zesilenim Odrazu) — barevné
kédovani signalli a Ciselné hodnoty, které mohou souviset s potencialni
ztratou fluorescence, zvyraziuji podezielé oblasti pro naslednou analyzu
zubniho kazu;

e odhali 1 pocinajici zubni kazy jak v hladkych, tak okluznich povrSich,
a tim pfispiva k dokonalej$imu vyhodnoceni a 1é¢bé podpovrchovych 1ézi
a kazt mensich nez 3 mm;

e zrychluje vySetfeni tim, ze V prib&hu prohlizeni zivého obrazu ohranicuje
podezielé oblasti, na rozdil od ostatnich kamer, které¢ vyzaduji opakované
nacteni dat o kazdém zubu;

e pomaha vyhodnotit 1éze viditelné jako ,,hnédé body* vizudlnim odliSenim
potencialniho pokro¢ilého zubniho kazu od zdravych struktur;

e vysoka kvalita obrazu - ma nejvyssi rozliSeni v segmentu intraoralnich
kamer diky jedinecné technologii automatického ostfeni tekutou cockou,
osvétleni systémem 18-LED svételnych zdrojti a optickému polarizacnimu

filtru, redukujicimu piesvicené body (Carestream Dental, 2012).

Obr. ¢. 21:; Intraoralni kamera CS 1600

R— D),
3 esipurel®
— \SSIOEE -

Zdroj: http://www.csdental.cz/produkt/intraoralni-kamery/cs-1600 (22. 4. 2013)
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Intraoralni kamera CS 1500W (Wi-Fi)

vvvvv

e nejvyssi rozliSeni ,,zmrazen¢ho* obrazu na trhu nabizi v§echny funkce po-
ttebné ke snadnému a rychlému potizeni ostrych a jasnych snimkt ve vér-
nych barvach;

e Ohniskovy rozsah od 1 mm do nekonec¢na dovoluje zaméfit a piesn¢ zobra-
zit i nejjemnéj$i anatomické struktury;

o technologie Wi-Fi je nastrojem pro sdileni intraoralni kamery CS 1500W
mezi n¢kolika kiesly umisténymi v riiznych mistnostech;

e technologie kapalnych cocek zaostiuje obraz kamery na stejném principu
jako lidské oko;

e Ve spojeni s automatickym systémem osvétleni z 8 LED diod, ktery intui-
tivné reaguje na svételné podminky v mistnosti, CS 1500W poskytuje vy-
nikajici obraz v libovolném okamziku;

e po stisku tlacitka je obraz automaticky ulozen do pocitace nebo na SD kar-
tu, poté jej Ize vytisknout, prifadit do slozky pacienta nebo odeslat (Care-
stream Dental, 2012).

Obr. ¢. 22: CS 1500 Wifi

00SI xepoy
r

Kodak 150¢ = ®

Zdroj: http://www.csdental.cz/produkt/intraoralni-kamery/cs-1500w-wi-fi (22. 4.2013)
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Intraoralni kamera CS 1200

e Intraordlni kamera stedni tfidy;

e (S 1200 nabizi vynikajici rozliSeni obrazu (1024 x 768), poskytuje jasny
a detailni pohled na zuby pacientdl, anatomické struktury a mékké tkan¢;

e jako cenov¢ dostupna brana do digitalniho zobrazovani pro jakoukoliv
praxi si klade CS 1200 vysoké naroky na kvalitu intraoralnich snimkd;

e pojme az 300 snimkil a eliminuje potiebu pamétové karty nebo pocitace
v kazdé ordinaci;

e je navrzena pro pohodlnou obsluhu a vysokou flexibilitu, podporuje roz-
hrani USB, S-Video a AV pro PC i analogovy disple;j;

e kamera je lehka a kompaktni pro snadnou manipulaci, snadno se vejde
do rukou vsech velikosti a minimalizuje Gnavu;

e zaoblena hlava kamery a jeji kuzelovy tvar zajist'uji pohodli pacienta;

e je vybavena systémem osvétleni 6-LED, ktery se automaticky nastavuje
tak, aby dokonale a rovnomérné osvétlil snimky pfi jakémkoliv osvétleni
v ordinaci;

e Siroky rozsah zaostfeni kamery zachycuje riizné pohledy, vcetné makra,

usmévu a celych zubnich obloukt (Carestream Dental, 2012).

Obr. ¢. Intraoralni kamera CS 1200

Zdroj: http://www.csdental.cz/produkt/intraoralni-kamery/cs-1200 (22. 4. 2013)
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4 Prakticka cast
4.1 Material a metodika

Do vyzkumu bylo zatazeno 24 dospé€lych pacientti (12 muzti a 12 Zen)
ve véku od 18 do 60 let, pochazejicich od riznych stomatologii z okresniho mésta
Ji¢in. Soubor c¢ital pouze pacienty, ktefi nikdy nenavstivili dentalni hygienistku,
tzn. zadny z téchto pacient tedy nikdy nebyl dentalni hygienistkou motivovan
K lepsi péci o svou dutinu Ustni a taktéz nebyl ani spravn¢ instruovan.

Vsech 24 pacientli, po domluvé s jejich oSetfujicimi stomatology, jsem
si postupné zvala do ordinace dentalni hygienistky Ladislavy Opocenské DisS.
Vv Ji¢in€ v pribéhu své prazdninové praxe (tnor — biezen 2013), kde jim byla po-
moci motivacnich pomicek vysvétlena zakladni problematika, pramenici

Z nedostate¢né péce o dutinu ustni.
Pouceni probéhlo pomoci téchto motivacnich pomiicek:

e Dentalni atlas

e Dentalni model

e Zrcadlo

e Intraoralni kamera

e Indikator plaku

Navstéva kazdého pacienta se skladala ze dvou ¢asti.

V prvni ¢asti, na kterou byl vymezen cas cca 1 hodiny, byl kazdy pacient
vysetien a individalné, dle stavu ordlniho zdravi, motivovan a instruovan pomoci
vSech, vySe uvedenych pomticek.

Nejprve byl pouzit dentalni atlas od autorti Kovalova a Cierny (viz Teore-
ticka cast, kap. 3.3.2), na kterém byla pacientim vysvétlena zakladni problemati-
ku onemocnéni v dutiné Ustni - vznik a sloZeni zubniho plaku a jeho negativni
pusobeni na tvrdé 1 meékké zubni tkdn€ v podani vzniku zubniho kazu, zdnétu das-

ni a parodontitis.
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Nasledné¢ doslo pomoci dentdlniho modelu k demonstraci spravného ¢iste-
ni zubt (viz Teoreticka cast, kap. 3.3.3). Pacientim jsem popsala, jak by mél vy-
padat spravny zubni karta¢ek a ukazala jim na modelu vhodnou techniku ¢isténi.
Poté jsem je seznamila s jednosvazkovym kartackem a jeho pouzivanim. Duraz
jsem kladla zejména na vysvétleni spravného a efektivniho zptisobu ¢isténi mezi-
zubnich prostord, a to dostatecnou velikosti mezizubnich kartac¢kid. Nakonec bylo
pacientim vysvétleno vhodné zachazeni s dentalni niti. Kazdy pacient si ¢isténi
témito pomtickami na modelu sdm vyzkousel.

Jako tfeti pomucku jsem pouzila obycejné zrcadlo (viz Teoreticka cast,
kap. 3.3.1), které jsem vlozila do rukou pacienta, a vybidla ho, aby se skrz n¢j
dival do svych ust, pfi¢emz jsem provadéla ¢isténi s vhodnymi pomuckami piimo
Vv Gstech pacienta. Nasledné se pacient, divajic se do zrcadla, pokousel opét Cistit
sam s veskerymi pomtickami, tentokrat uz ale sviij vlastni chrup.

Ctvrtou pouzitou motivaéni pomiickou byla intraordlni kamera znacky
Cavo Ergocam 3. Opét byl pacientiim vysvétlen vyznam a pouZiti této piistrojové
techniky (viz Teoreticka ¢ast, kap. 3.3.5). Na monitoru, umisténém na rameni
stomatologického kiesla, vidéli pacienti v nékolikanasobném zvétSeni obraz svych
zubl. Pomoci dostacujiciho zaostfeni a nasledné slusné kvality obrazku zahledli
napft. ¢ervené, zanétem zdutelé dasné, ndnosy plaku a zubniho kamene, vyplng,
odvapnénou sklovinu ¢i pokrocilé zubni kazy, ustup désni, klinovité defekty
adalsi...

Ke zviditelnéni zubniho plaku byly pouzity tablety CURASEPT Plaque-
search PCA 222 (viz Teoreticka c¢ast, kap. 3.3.4.1). Pacientim jsem vysvétlila
princip a divod pouziti téchto tablet. Po rozkousani tablety a obarveni zubniho
plaku tak méli moZnost nedociSténa ¢i v ¢isténi opomijend mista vidét na vlastni

o¢i a poté se tyto oblasti snazili jiz sami pomoci kartackt vy¢istit pted zrcadlem.

V druhé ¢asti navstévy se do rukou kazdého pacienta dostal dotaznik, ktery
byl vytvofen pouze pro mnou motivované a instruované pacienty. Ten se skladal
z celkem 13 otazek, pficemz se prvnich 8 otazek tykalo vSeobecnych informaci
ohledné& dochéazky na pravidelné preventivni prohlidky, komunikace 1¢kafe s pa-

cienty, povédomi pacientl o profesi dentalni hygienistky a dale jiz vlivu motivac-
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nich pomtcek na kazdého pacienta. Jednalo se pievazné o otazky uzaviené,
s moznosti vybéru ANO a NE. V nasledujicich 5 otdzkach méli pacienti ohodnotit
body na stupnici 1-5 kazdou pomuicku zvlast' podle toho, jak je zaujala, jak hodné
jim dokazala pomoci v pochopeni problému v dutin€ ustni, jak moc jim objasnila
jejich stav chrupu. U hodnoceni kazdé pomucky byla taktéz otazka doplnujici, kde
m¢li pacienti napsat divod, pro¢ konkrétni pomtcku hodnotili prave tolika body.
Dotaznik pacienti vypliiovali v mé piitomnosti, aby se v pfipad¢ nejasnosti

mohli na cokoliv tazat.

4.2 Vysledky

Celkovy pocet motivovanych a instruovanych pacientii — respondentii Cinil
24, pticemz piesné polovina byla v zastoupeni muzl a polovina v zastoupeni zen
vV rozsdhlém veékovém rozmezi 18 — 60 let. VSechny dotazniky byly vyplnény
spravné, nebot’ je pacienti vypliovali v mé pfitomnosti. V ptipadé jakychkoli ne-
jasnosti tedy méli moznost se zeptat. Veskeré grafy byly vytvofeny v programu
Microsoft Excel.

Graf & 1: Chodite na pravidelné preventivni prohlidky ke svému zubnimu lékari?

3. Chodite na pravidelné prohlidky (2x/rok) k zubnimu
lékari?

100,00% —

-3 | _ 8333%
c Ny
g 80,00% 4| 66,67% —
5 —
& 60,00% —
2 | B Muzi
8 40,00% -+
5 | m Zeny
g 2000%
0,00% ~

Odpovédi

Graf ¢. 1: Grafické znazornéni odpovédi respondentii k otazce ¢. 3
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Z grafu ¢. 1 vyplyva, ze 66,67 % muzi chodi na pravidelné preventivni
prohlidky ke svému zubnimu lékati a taktéz 83,33 % zen dochazi pravidelné
na preventivni prohlidky 2krat roéné. 33,33 % muzl a 16,67 % zen odpovédelo,

ze na preventivni prohlidky dochazi spise nepravideln¢ — jednou do roka.

Graf ¢ 2 : Odkazal Vas nekdy Vas zubni lékar na dentalni hygienistku?

4a. Odkazal Vas nékdy zubni lékar na dentalni
hygienistku?

Procento respondentd

Odpovédi

Graf ¢. 2 : Grafické zndzornéni odpovedi respondentii k otdzce ¢. 4a.

Dle grafu ¢. 2 mizeme fici, ze 33,33 % muzu jejich zubni 1ékai odkazal
na dentalni hygienistku, taktéz 1 8,33 % Zen. Naopak 66,67 % muzi a 91,67 % Zen

nebylo nikdy zubnim lékafem odeslano na dentalni hygienu.
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Graf ¢ 3 : Sdelil Vam zubni lékar, zjakého ditvodu Vas odesila k dentalni
hygienistce?

4b. sdélil vam lékaF divod navitévy dentalni
hygienistky?

B Muzi

mZeny

Procento respondentt

ANO
NE

Odpovédi

Graf ¢. 3 : Grafické znazorneni odpovedi respondentii k otdazce ¢. 4b.

Z grafu €. 3 je patrné, Ze vSem respondentim (muzim i Zenam), kterym
zubni 1€kat doporucil navstévu dentdlni hygienistky, byl také vysvétlen divod

navstévy dentalni hygienistky.

Graf ¢. 4: Vite, kdo je dentalni hygienistka?

5. Vite kdo je dentalni hygienistka?
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Odpovédi

Graf'¢. 4 : Grafické zndzorneni odpovedi respondentii k otdazce ¢. 5
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Z grafu €. 4 vyplyva, ze 91,67 % muzi i zen vi, kdo je dentalni hygienist-
ka. Pouze 8,33 % muzu a stejné procento Zen se s timto terminem nikdy nesetka-

lo.

Graf ¢ 5 : Setkalla jste se u zubniho lékare s motivacnimi pomiickami?

6a. Setkali jste se u zubniho lIékare s motivacnimi
pomtickami?

- 66,67% T ———

Procento respondenti

Odpovédi

Graf ¢. 5 : Grafické znazornéni odpovédi respondentii k otdzce C. 6a.

Z grafu ¢. 5 je ziejmé, ze 41,67 % muzi a 25 % zen se s motivaénimi
pomuckami v ordinaci zubniho lékafe setkalo. 33,33 % muzl a 66,67 % Zen
odpovédélo, Ze tyto pomucky jejich zubni 1€kat v ordinaci nemd. 25 % muzl

a 8,33 % Zen si téchto pomucek pii navstéve zubniho 1ékatre nevsimlo.
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Graf ¢ 6: Byla Vam pomoci motivacnich pomiicek vysvétlena zakladni

problematika onemocnéni v dutiné ustni?

6b. Byla VAm pomoci motiva¢nich pomucek vysvétlena
zakladni problematika onemocnéniv dutiné Gstni?
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Graf ¢. 6 : Grafické zndzornéni odpovédi respondentii k otdzce ¢. 6b.

Z grafu ¢. 6 je patrné, ze 60 % muzi a 33,33 % Zen bylo obeznameno
s motiva¢nimi pomickami a byla jim pomoci téchto pomucek vysvétlena zakladni
problematika onemocnéni v dutiné ustni. Naopak 40 % muzi a 66,67 % Zen nikdy

S témito sezndmeno nebylo.

Graf & 7: Mél by zubni [ékarldentalni hygienistka vice pacienty informovat

o problémech vznikajicich v dutiné ustni?

7. Mél by stomatolog/dentalni hygienistka vice
informovat pacienty o problémech v dutiné ustni?

H Muzi

m Zeny

Procento respondentu

Odpovédi

Graf ¢. 7 : Grafické zndzornéni respondentut k otdzce ¢. 7
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Z grafu €. 7 je ziejmé, Ze 100 % vSech respondenti si pieje, aby je jejich
zubni 1¢ékat ¢i dentdlni hygienistka vice informovali a poucovali o problémech

vznikajicich v dutin€ ustni.

Graf ¢. 8: Obejde se vysvétleni problematiky onemocnéni a zpusobu cisténi zubii

bez motivacnich pomiicek?

8a. Obejde se vysvétleni problematiky onemocnéni a
zpusobu ¢isténi zubu bez motivaénich pomucek?
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Graf €. 8 : Grafické zndzornéni odpoveédi respondentii k otazce ¢. Sa.

Dle grafu ¢. 8 muzeme tvrdit, Ze se 100 % vSech pacienti domniva, Ze by
se vysvétleni zdkladni problematiky onemocnéni v dutin€ Gstni a vysvétleni

zpiisobll ¢isténi zubli neobeslo bez téchto motivacnich pomucek.
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Graf ¢. 9 : Jakou duleZitost prikladate motivacnim pomuckam?

8b. Jakou dulezitost prikladate motivacnim pomuckam?
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Graf ¢. 9 : Grafické zndazorneni odpovedi respondentii k otdazce ¢. 8b.

Z grafu ¢. 9 miizeme vy¢ist, ze 0 % muzi a 8,33 % zen hodnoti motivacni

pomucky pouze 25% dulezitosti. 16,67 % muzii a 0 % Zen ptikladda motivaénim

pomuckam 50% dtleZitost. 33,33 % muzi 1 Zen si mysli, Ze vysvétleni/ zobrazeni

problematiky onemocnéni dutiny ustni je o 75 % G¢inngjsi s pouzitim motivacnich

pomticek. Vétsina respondentt, tedy 50 % muzi a 58,33 % ptiklada motivacnim

pomuckdm 100% dutlezitost pti vysvétlovani/zobrazovani probléml v dutiné

ustni.

Tabulka €. 1: Bodové hodnoceni motivacnich pomucek jednotlivymi pacienty

Pomucka / Body 1 2 3 5
Zrcadlo - 1 4 5 14
Dentalni atlas - 1 4 12 7
Dentdlni model - 2 7 8 7
Indikator plaku - - 2 7 15
Intraoralni kamera - - 2 3 19
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Graf ¢ 10: Porovadni motivacnich pomiicek

Srovnani motivacnich pomucek

Obliba pomiicek

B Muii

u Zeny

atlas ik3
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kamera

Motivacni pomlcky

Graf €. 10 : Grafické znazornéni hodnoceni motivacnich pomiicek

Z grafu ¢. 10 je patrné, Ze nejvétsi uspéSnosti mezi pacienty dosahla
intraoralni kamera (u muzi 1 Zen shodné 93,33 %). O néco méné nez intraoralni
kamera pacienty zaujal indikator plaku — u muza celych 90 % a u zen 88,33 %.
Zakladni pomtcka — zrcadlo, ziskalo 86,67 % v hodnoceni muzii a 85 %
V hodnoceni Zen. Pfedposledni misto obsadil dentélni atlas — 83,33 % mezi muZzi
a 75 % mezi zenami. Dentalni model se pacientim — respondentim nezdal

az natolik zajimavy, dosahl tedy 78,33% tspé&Snosti u muzt a 73,33 % u Zen.
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5 Diskuse

Vyzkum byl zaméten na 24 pacientd, ktefi byli pomoci dentalniho atlasu,
dentalniho modelu, zrcadla, indikatoru plaku a intraoralni kamery motivovani
k lepsi péci o svij chrup. Nasledné tito pacienti obdrzeli dvoustrankovy dotaznik,
ve kterém odpovidali na jednotlivé otazky a hodnotili body vySe zminéné moti-

vaéni pomicky. Zadny z téchto pacientl nikdy nenavstivil dentalni hygienistku.

Dle dotaznikové studie bylo zjisténo, Ze stale pomérné velké procento lidi
nechodi ke svému zubnimu Iékafi 2x rocné na pravidelné preventivni prohlidky.
Necini tak 33,33 % muzl a 16,67 % Zen (Graf ¢ 1). Jiz tato skutecnost
je k zamysleni, co se tyka motivace pacientd a spravné domaci péce o dutinu ust-
ni. Je v§eobecné zndmo, Ze Zeny o své zdravi a o sviij vzhled dbaji vice nez muzi.
Mozna pravé tento fakt je diivodem toho, pro¢ Zenska ¢ast populace navstévuje
svého oSettujiciho stomatologa pravidelné;i.

Na otazku, zda témto pacientim jejich zubni lékat nékdy doporucil na-
v§tévu dentélni hygienistky, bohuzel 66,67 % muzi a dokonce 91,67 % Zen odpo-
védélo, Ze je nikdy jejich stomatolog neodeslal k dentdlni hygienistce (Graf €. 2).
Soucasti otazky €. 5, zda pacient vi, kdo je dentdlni hygienistka, byla také otdzka
dopliujici, kde mél kazdy pacient vysvétlit tento pojem. A€ skutecné velké preva-
ha (91,67 %) téchto pacientl vi, kdo je dentalni hygienistka, jesté nikdy predtim
ji nenavstivila (Graf €. 4). Pfitom dle stavu chrupu téchto pacientii a pfi opravdu
nedostate¢né urovni hygieny jejich dutiny Ustni, by vSichni tito pacienti zcela jisté
méli podstoupit diikladné vySetieni a oSetfeni u dentalni hygienistky.

Z grafu €. 5 je patrné, Ze 41,67 % muzl a 25 % Zen se v ordinaci svého
zubniho 1ékate setkalo s nékterymi motiva¢nimi pomtickami a pouze 60 % muzi
a 33,33 % Zen bylo pomoci téchto pomticek motivovano k lepsi péci o své zubni
zdravi (Graf €. 6).

Vzhledem k tomu, ze vSichni pacienti vypliovali dotaznik v ordinaci v mé
ptitomnosti a mohli se tak na cokoli zeptat, nebyly jejich odpovédi strucné.

Na nékteré otazky odpovidali velmi rozsahle a s ofividnym zajmem. Mnozi z nich
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projevili nespokojenost s komunikaci ze strany jejich oSetfujiciho stomatologa.
Stézovali si na nedostatek informaci nejen o jejich vlastnim, aktualnim stavu duti-
ny Ustni, ale i na nedostatek informaci v§eobecnych, jako napt. pro¢ vznika zubni
kaz nebo zanét dasni. Neni proto divu, Ze na otazku €. 7, zda by m¢l stomatolog
¢i dentdlni hygienistka vice informovat pacienty o problémech vznikajicich
Vv ustni dutiné a poucovat je o spravné péci, odpovédélo 100 % vSech pacienti
(graf ¢. 7), ze si preji byt maximalné informovani a poucovani, coz jim prave
mnohdy zcela chybi. Tento fakt Ize srovnat s vyzkumem provadénym v Kanadé
v roce 2011, ktery prokazal, Ze je populace nespokojena s komunikaci ze strany
stomatologti. Dle pacientii zubni 1ékatfi nekomunikuji adekvatné. Pacienti maji
zdjem byt vice poucovani a chtéji byt vice informovani o moznostech 1é€by. Déle
uvedli, Ze by ocenili vyssi Groveni empatického chovani. Piali by si, aby s nimi
bylo zachazeno individudlné se zaméfenim na jejich osobu (Wener, Schonwetter,
Mazurat, 2011). Porovname-li tento vyzkum s negativnimi nazory vSech 24 paci-
entl z vyzkumu této bakalaiské prace, 1ze tvrdit, Ze komunikace ve zdravotnictvi
skute¢né neni tak samoziejma4, jak se mize zdat a je zdravotniky stale podcenova-

na.

Po motivaci v§emi uvedenymi pomuickami pacienti odpovidali na otazku
¢. 8a, zda se vysvétleni problematiky onemocnéni dutiny Ustni obejde 1 bez pouZiti
motivacnich pomiicek. 100 % vSech pacientli je toho nazoru, Ze zcela bez vSech
pomticek by to nebylo mozné (graf ¢. 8). Dle slov pacientli samotnych totiz kazda
pomiticka pomtiZze objasnit nebo vysvétlit jiny problém (napf. to, co nam ukaze
dentalni atlas, nam neukaze dentalni model a naopak). Bez motiva¢nich pomucek
by zcela nechapali souvislosti a nedokazali by si pfedstavit napi. spravnou techni-
ku ¢isténi zubi. Ziejme proto vétSina pacientll priklada kombinaci téchto pomii-
cek znacny vyznam. 50 % muzl a 58,33 % zen dava pomickam 100% duleZitost,
33,33% muzl i zen pomickdm piiklada 75% vyznam (graf €. 9).

Soucasti hodnoceni jednotlivych motivacnich pomticek byly opét otdzky
doplnujici. U kazdé pomiicky méli pacienti uvést dtivod, pro¢ tuto pomucku hod-
noti pravé tolika body, v ¢em se jim libila a v ¢em je naopak zklamala, co jim

ne/dokazala vysvétlit, ¢im je ne/dokédzala motivovat k lepsi péci, atd...
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Z pétice motivacnich pomicek dosdhla nejlepsiho hodnoceni intraoralni
kamera. Zadny ze souboru pacientd se s intraoralni kamerou u svého zubniho 1é-
katfe nikdy nesetkal, a proto byli pfekvapeni, co v§e mohou pomoci této techniky
vidét. Libilo se jim, ze si tak mohou prohlédnout zejména zuby v horni Celisti,
které jinak nemaji moznost vidét. Dale ocenili i skutecnost, ze diky mnohonasob-
né zvétSenym strukturam a dobré kvalité obrazkt vidi i ,,méné viditelné®. Pacienti
si tak sami vSimli zubniho plaku, kamene, zhotovenych vyplni, protetickych na-
hrad, atd...Zaujala je vidina toho, ze diky kamefe budou moci porovnat stav
pred oSetfenim a po ném. To vSechno je ndsledné nabadalo k otazkam ohledné
aktualniho stavu jejich ustni dutiny a zdalo se, Ze t0 Vv nich vyvolavalo vétsi zajem
0 jejich chrup. 19 pacientii z 24 hodnotilo tuto motiva¢ni pomuicku maximalnim
poctem bodi (tabulka ¢. 1), ¢imz ziskala 93,33% u muzt i Zen (graf ¢. 10).
Na zaklad¢ vysokého hodnoceni lze fici, Ze je intraordlni kamera nejidedlnéjsim
prosttedkem k zobrazeni aktualniho stavu dutiny ustni. Podobny ndzor zastava
i Goldstein (2001), ktery mimo jiné ve svém ¢lanku pro Texassky dentalni ¢asopis
piSe, ze tzv. video-prohlidka dutiny Ustni pomoci intraordlni kamery je dilezitym
meznikem v efektivni komunikaci s pacienty. Dle né&j by se intraoralni kamera

méla pouzivat pti kazdé preventivni prohlidce pacienta.

Druhé nejlep$i hodnoceni ziskal indikator plaku. Nejvy$s§i znamkou
ho hodnotilo 15 pacientii a ziskal tim 90% UspéSnost mezi muzi a 88,33% uspé&s-
nost mezi Zenami (tabulka €. 1, graf ¢. 10). Opét se 1 s touto pomtickou setkali
vSichni pacienti poprvé. Indikator plaku vyvolal v mnoha pacientech vinu znepo-
Kojeni. Po rozkousani tablety a zhlédnuti obarvenych zubi v zrcadle se vétSina
pacient zalekla, kdyz vidé€la, jaké mnozstvi zubniho plaku se na jejich chrupu
nachazi. Nékolik pacienti dokonce uznalo, Ze nebyt obarveni plaku, nevéfili by,
Ze maji opravdu tak Spatné vycisténé zuby. To jen potvrzuje nazor, Ze pacient mu-
si plak vidét na vlastni o€i, aby uvéfil (Kilian et al., 1999). Neéktefi si tabletovy
indikator plaku zakoupili pfimo v ordinaci pro ob¢asnou domaci kontrolu plaku,
z ¢ehoz miizeme usuzovat, Ze je tato motivacni pomiicka zaujala. Dle slov pacien-

ti je indikator plaku nejvhodnéjsi pomickou, ktera nejlépe zviditelni zubni plak
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a diky niz se bude kazdy jedinec snazit tuto nezadouci vrstvu odstranit, ¢imz pre-

dejde mnoha problémtm v duting stni.

Dobrého hodnoceni ze strany pacientil se dostalo 1 obycejnému zrcadlu —
86,67 % u muzl a 85 % u zen (tabulka ¢. 1, graf ¢. 10). Pfesto ne vSichni pacienti
si uvédomili, ze napf. obarveny zubni plak bez zrcadla neuvidi. Nektefi z nich
brali tuto pomiicku jako samoziejmou a v ordinaci naprosto nepostradatelnou,
avSak jako nezajimavou. Jini ve svych dotaznicich uvedli, ze demonstrace ¢isténi
zubu s individudln€ zvolenymi pomuickami pted zrcadlem piimo v jejich ustech
je pro né daleko ptinosnéjsi, nez demonstrace na umélém modelu zubu. Lze tedy
tvrdit, Ze obycejné zrcadlo stale zdstava velmi dialezitou pomuckou v ordinaci
stomatologa a dentdlni hygienistky, at’ uz z hlediska kontroly zubii, porovnavani

stavu, demonstrace ¢iSténi piimo v ustech pacienta nebo komunikace. ..

Dentalni atlas ziskal od muzii 83,33 % hlast a od Zen 75 % (graf ¢. 10).
A¢ tato pomicka nebyla pro pacienty tolik zajimavou, pfesto mnoho pacientl
uvedlo do dotazniku, Ze je dentalni atlas jedinou pomtickou, diky niz si dovedou
predstavit, jak vypadaji zubni tkan¢ a jak vznikaji a probihaji onemocnéni
v dutiné Ustni. Zda se, Ze vyuziti atlasu pfi motivaci pacientt je dulezité zejména
proto, Ze z4dna jind pomicka jim tuto problematiku nevyobrazi natolik, aby po-

chopili souvislosti.

Ze vsech pouzitych motivacnich pomiicek ziskal nejniz§i hodnoceni den-
talni model — 78,33 % u muzt a 73,33% u zen (graf ¢. 10). Pacienti se ve svém
hodnoceni ¢asto shodovali, ze je tato pomicka sice vhodna pro nazornou ukazku
spravného cisténi zubii pomoci vSech dentalné-hygienickych pomitcek, presto ale
uvedli, ze pravé ona vySe zminénd demonstrace €iSténi pfimo v ustech pacienta

pted zrcadlem je daleko efektivné;si.
Z vyzkumu vyplyva, ze pifi kazdé motivaci pacienta je dilezité pouZzivat

kombinaci vice motivaénich pomicek. Jako nejlepsi kombinace se jevi intraoralni

kamera, ktera ukaze aktualni stav ustni dutiny pacienta, dentalni atlas, ktery paci-

52



entim pomoci ilustrovanych obrazki poslouzi k dobré ptedstavé o anatomii zub-
nich a parodontalnich tkani a také pribéhu onemocnéni. Dale je vhodné zviditel-
néni zubniho plaku pomoci indikatoru plaku, pii¢emz je samoziejmosti 1 pouziti
zrcadla. Dulezité ale je také kontrolovat pacienty a zvat je na dalsi navstévy a dle

problému ¢i jejich nedostatkll dopliovat informace.

53



6 Zavér

Bakalaiska prace se zabyva pomickami v komunikaci s pacienty v ordina-
ci dentalni hygienistky. Cilem teoretické ¢asti bylo poukazat na zasadni vyznam
komunikace zejména v l€¢katskych oborech, ktera je stale jesté fadou zdravotnikii
velmi podcenovana. Prace shrnuje zakladni komunikaéni schopnosti a dovednosti
dilezité pro efektivni komunikaci s pacienty. Efektivni komunikace je polovinou
uspéchu a vede k pozitivnimu procesu 1é¢by a spokojenosti nejen 1ékate ¢i dental-
ni hygienistky, ale i samotného pacienta. Teoreticka ¢ast dale shrnuje zakladni
motiva¢ni pomucky a oziejmuje vyhody jejich pouzivani v ordinaci dentalni hygi-
enistky pfi motivaci pacientu.

Prakticka ¢ést vznikla na zéklad€ jednoduchého vyzkumu, ve kterém sku-
pina pacientdl, motivovanych a instruovanych pomoci motiva¢niho atlasu a mode-
lu, zrcadla, indikatoru plaku a intraoralni kamery, hodnotila tyto pomucky dle
miry jejich zaujeti. Pfi realizaci praktické Casti jsem od pacientl ziskala cenné
informace, jejichz vyuziti bude velkym pfinosem pro mou budouci profesi dental-
ni hygienistky.

Po svété chodi mnoho lidi, ktefi nevédi, jak vypada Cisty a zdravy chrup
Cloveéka a vétSina si jich neuvédomuje, co vSe by méli ud¢€lat, aby tohoto stavu
dosahli. Mnozi ani netusi, ze prave v jejich ustni dutiné dochazi k patologickym
zménam. Od toho je tu dentalni hygienistka, ktera se vhodnymi prostiedky snazi
vysvétlit pacientim diivody vzniku onemocnéni v dutin€ Ustni a pacienty tak mo-
tivovat k lepsi péci o své oralni zdravi. K tomu ji jsou napomocny riizné motivac-
ni pomucky.

Z mnou provedeného vyzkumu vyplyva, Ze nejlepsi pomiickou, ktera po-
muZze dentalni hygienistce co nejlépe namotivovat pacienta, je intraoralni kamera.
Diky ni totiz pacienti vidi aktualni stav jejich vlastni astni dutiny a to je dle jejich
slov nejvice motivuje. Z tohoto diivodu je vhodné zvazit zabudovani intraoralniho
kamerového systému do ordinace dentalni hygienistky. Bohuzel se ale nejedné o
levnou zalezitost, naopak jde o vcelku ndkladnou investici, kterou si dentalni hy-
gienistka s velkou pravdépodobnosti nebude moci pii zafizovani ordinace dovolit.

Piesto by bylo jist¢ velkym pifinosem pofizeni intraoralni kamery v prubéhu dal-
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Sich let. Jelikoz se ale i ostatnim motivacnim pomuickam dostalo velmi dobrého
hodnoceni, zda se byt nejlepsim feSenim pii edukaci pacienti kombinace nékolika
motivacnich pomticek.

Pokud také bude dentalni hygienistka zvladat komunika¢ni dovednosti,
bude ke svym pacientim mild a empaticka a v neposledni fadé je dokaze dobie
namotivovat K lepsi péci o dutinu Ustni, jist¢ se také stane GspéSnou a pacienti se

k ni budou radi vracet.
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8 Souhrn

Cil: Cilem této prace je zdlraznéni vyznamu samotné komunikace z hlediska
efektivni motivace pacientli a shrnuti zakladnich motivacnich pomiicek pouziva-
nych v ordinaci dentalni hygienistky. Prace poukazuje na dilezitost téchto pomu-
cek a nésledné¢ vyhodnocuje pomticku s nejpozitivnéj§im motivaénim vlivem na
pacienty.

Uvod: Komunikace ve zdravotnictvi neni tak samoziejma, jak se maze zdat. Bo-
huzel je mnohymi zdravotniky stale podcenovana. Dnes je jiz prokazana dulezi-
tost zvladani zakladnich komunikacnich schopnosti a dovednosti a jejich provaza-
nost s pozitivnim procesem 1é¢by. Denné¢ do ordinace piichazeji pacienti
S riznymi problémy v dutin€ Ustni, které jsou disledkem nedostatecné hygieny.
Pravideln4 a dtslednd domaci péce o ustni dutinu vyzaduje vzhledem ke svému
vyznamu trvalou motivaci a soustavnou vychovu nejen nemocnych, ale i zdravych

jedincu.

Material a metodika: Byl proveden vyzkum na 24 pacientech, kteti podstoupili

jednu navstévu dentalni hygienistky, v niz byli pomoci vybranych motivacnich
pomticek pouceni o zakladni problematice onemocnéni v dutiné stni a nasledné
instruovani. Do vyzkumu byl zafazen motivacni atlas, model zubu, zrcadlo, indi-
kator plaku a intraoralni kamera. Tento soubor pacientl poté vyplnil dotaznik, ve

kterém hodnotil jednotlivé pomucky dle toho, jaky na néj mély motivacni vliv.

Vysledky: Z vyzkumu vyplyva, Ze si pacienti pieji byt vice informovani a pouco-
vani o problémech v dutin€ Ustni a motivaénim pomickdm piikladaji veliky vy-
znam. Nejlépe hodnocenou pomuckou se stala intraoralni kamera (93,33 %), a to
jak u muza, tak u zen. Dle slov pacienttl je tato pomiticka nejidealnéjSim individu-
alnim prostfedkem pro zobrazeni aktudlniho stavu dutiny ustni. Indikatory plaku
byly téZ velmi dobfe ohodnoceny — 90% tspésnost u muzi a 88,33% u zen. Treti-
ho mista se ujala zakladni pomticka — oby¢ejné zrcadlo — 86,67 % u muzi a 85 %
u Zen. Dentalni atlas ziskal 83,33 % mezi muzi a 75 % mezi Zenami. Nejmensi

uspésnost mel dentalni model — 78,33 % u muzi a 73,33 % u Zen.
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Zavér: V bakalarské praci byly shrnuty zakladni aspekty efektivni komunikace a
motivace pacientli pomoci motivacnich pomtcek. Po vyhodnoceni vysledkl lze
konstatovat, ze nejvétsi motivacni vliv na pacienty ma intraoralni kamera a ze jeji

vyuziti v praxi dentalni hygienistky je velmi piinosné pro motivaci pacienti.
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9 Summary

Aim: The aim of this thesis is to emphasize the significance of communication
from the point of view of effective patient’s motivation and to summarize basic
motivation aids used in the surgery of a dental hygienist. The thesis refers to the
importance of these aids and subsequently evaluates the aid with the most positive
motivational influence on the patients.

Introduction: Communication is not as self-evident as it may seem. Unfortunate-

ly, it is still underestimated by many medical officers of health. Nowadays the
importance of managing basic communication abilities and skills and their con-
nection with a positive proces of treatment is proved. Every day, patients with
various problems in oral cavity caused by insuffucient hygiene come to our dental
surgery. Because of being so significant, regular and consistent home care for the
oral cavity demands permanent motivation and systematic education, not only of
ill people but also of healthy individuals.

Material and methodology: A research on 24 patients who underwent one visit

of the dental hygienist’s surgery was carried out. By means of chosen motivating
aids these patients were informed about basic problems of oral cavity diseases
and then given necessary instructions. A motivation atlas, a teeth model, a mirror,
a plaque indicator and an intraoral camera were put in the research programme.
Later, the patients from this group filled in a questionnaire in which they evalu-
ated the individual aids according to their motivating influence on themselves.
Results: The results of this research shows that patients want to be informed and
instructed more about the problems in oral cavity and they attach great importance
to motivating aids. An intraoral camera became the best evaluated aid both with
women and men (93,33 %), it was considered the best form of showing the
current state in the oral cavity. Plaque indicators were also evaluated very well —
by 90 % of men and 88,3 % of women. The third place was taken by an elementa-
ry aid, an ordinary mirror — 86,67 % of men and 85 % of women voted for it. The
dental atlas got 83,33 % votes from men and 75 % from women. The dental mo-
del was the least succesful — 78,33 % of men and 73,33 % of women appreciated
it.
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Conclusion: This bachelor thesis sums up the basic aspects of effective commu-
nication and motivation of patients by means of motivating aids. After the evalu-
ation of the results, it is possible to claim that the intraoral camera has the most
motivating influence on patients and its utilization in the practice of a dental hygi-

enist is most contributive for motivating the patients.
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11 Seznam priloh
Priloha ¢. 1:

DOTAZNIK

pro motivované a instruované pacienty

Dobry den,

jmenuji se Jitka Her$alkova a jsem studentkou 3. ro¢niku oboru Dentalni hygie-
nistka na 3. Lékarské fakulté Univerzity Karlovy. V soucasné dob¢ pracuji na své
bakalarské praci na téma ,,Pomticky v komunikaci s pacienty v ordinaci dentalni
hygienistky a chtéla bych Vas poprosit o vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik je

anonymni a vysledky budou pouzity pouze pro ucely mé bakalarské prace.

1. Jaky je vas vek? let

2. Vase pohlavi? L] muz [ Zena

3. Chodite na pravidelné prohlidky (2x/rok) ke svému zubnimu 1ékaii?
[JANO [ NE
4. a) Odkazal Vas n¢kdy vas zubni 1ékaf na dentalni hygienistku?
(1 ANO L[INE
b) Pokud ANO, sdélil Vam diivod navstévy dentalni hygienistky?
[JANO [JNE
5. Vite, kdo je dentalni hygienistka? (pokud ANO, vysvétlete pojem)
[1ANO [INE
6. a) Setkal/a jste se u svého zubniho Iékafe s nékterymi motivacnimi pomucka-
mi? (atlasy s obrazky zubti, modely zubti, intraoralni kamery a jiné...)

[1ANO [INE CONEVIM, nev§iml/a jsem si
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b) Pokud jste na ptedchozi otdzku odpovédél/a ANO, byla Vam pomoci téchto
pomucek vysvétlena zakladni problematika, tykajici se onemocnéni v duting ust-
ni? (zubni kaz, zanét dasni a jiné...) LJ ANO [] NE
7. Myslite si, Ze by mél stomatolog/dentalni hygienistka vice informovat pacienty
o hlavnich problémech v dutin¢ Ustni, pfesvéd¢ovat je o nutnosti spravné péce o
svij chrup a ucit je spravnému ¢isténi zubi?

[JANO L[INE

8. a) Myslite si, ze by se vysvétleni hlavni problematiky onemocnéni a zptisobt
Cisténi zubtl obeslo i bez vSech téchto motivac¢nich pomucek?

[JANO 0[INE

b) Pokud jste na piedchozi otazku odpovédél/a NE, jakou dulezitost v§eobecné
témto pomuckam prikladate?

[125% [150% [175% [ 100%

Hodnoceni jednotlivych motiva¢nich pomiicek
Ohodnot'te body (zakrouZkujte) na stupnici 1-5 — ¢im vice bodi, tim vice Vas
pomucka zaujala. Pfipiste i divod, kvili kterému jste se rozhodl/a konkrétni po-

mucku ohodnotit prave tolika body.

9. Zrcadlo 1 2 3 45
10. Dentalni atlas (atlas zubti) 1 2 3 45
11. Dentélni model (model zubt) 1 2 3 45

Dékuji Vam za spolupraci!
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