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SOUHRN

Cilem studie bylo zjistit objem preventivnich stomatologickych prohlidek u déti ve véku 0-14 let v roce
2010 a stanovit jejich trend z dat posledni dekady pocinaje rokem 2001.

Material a metody: Z datovych souborl o poskytnuté stomatologické péci pojisténcim VZP byly extra-
hovany tyto Udaje: kéd oblasti VZP, datum provedeného vykonu, ¢islo pojisténce a kédy provedenych
vykond (prohlidky, vypIné a extrakce). Z dat byly kalkulovany tyto ukazatele: procento déti prohlédnutych
stomatologem alespon jedenkrat v roce, z nich procento déti prohlédnutych dvakrat za rok, procento
déti, které v daném roce neabsolvovaly stomatologickou prohlidku, procento déti, u kterych bylo sou-
¢asné s prohlidkou provedeno konzervacéni oSetfeni (vyplné), a procento déti, u kterych bylo souc¢asné
s prohlidkou provedeno chirurgické oSetreni (extrakce). Data byla zpracovdna pro vékové skupiny 2-3,
3-6, 6-10 a 10-14 let za Iéta 2001-2010. Statistické metody - porovnani ¢etnosti prohlidek - Snedecortv
%2 test s Yatesovou korekci, trendy zmén cetnosti jednotlivych ukazatell linedrni regrese na 95% hladiné
vyznamnosti (p = 0,05).

Vysledky: V roce 2010 absolvovalo stomatologickou prohlidku alespon jedenkrat v roce ve véku 2-3 let
66,7 % déti, z nich bylo 28,6 % prohlédnuto dvakrat. Ve véku 3-6 let tyto Udaje Cinily 66,4 %/31,8 %,
u 6-10letych 84,2 %/58,8 % a u 10-14letych 71,1 %/55,8 %. V pribéhu let 2001-2010 se u 2-3letych déti
signifikantné zvysil podil déti prohlédnutych alespon jedenkrat a mezi prohlédnutymi se signifikantné
zvysil podil déti prohlédnutych dvakrat v roce. U starsich pfedskolnich déti se v pribéhu minulé dekady
ukazatele preventivnich prohlidek signifikantné neménily. Cetnosti déti ve Skolnim véku, prohlédnutych
alespon jedenkrdt v roce, se vyznamné neménily, zhruba 85 % déti absolvovalo preventivni prohlidku
alespon jedenkrat v roce. Ve vékovych skupinach 6-10letych a 10-14letych vsak signifikantné vzrostl
podil déti vySetfenych dvakrat ro¢né.

Zaveér: Prestoze se stav chrupu a potieba oSetfeni ve sledovanych ukazatelich v nasi détské populaci
zlepSuje, ukazatele preventivnich prohlidek a trend jejich vyvoje v poslednich letech ukazuje slabiny
soucasného systému détské stomatologické péce, ktery nema ucinné nastroje na zvyseni dostupnosti
preventivnich prohlidek u prfedskolnich a Skolnich déti.

Klicova slova: preventivni stomatologické prohlidky - pFedskolni a Skolni déti - VZP
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The aim of the study was to determine frequency and structure of preventive dental check-ups in children rocnik 61,
aged 0-14 years in 2010 and to assess their trend in the last decade (2001-2010). 2.2
Material and methods: The following data were extracted from datasets on dental care provided to children
covered by the General Health Insurance Fund of the Czech Republic: geographical area code, date of the
check-up, child’s ID and codes of procedures provided during the check-up (check-up, filling, extraction).
Calculated parameters for the age-groups of 2-3, 3-6, 6-10 and 10-14 years: per cent seen by a dentist at
least once a year, per cent seen twice a year, per cent of check-ups, which included restorative treatment
(fillings) or tooth extractions.
Statistical methods: Comparison of check-up frequencies - Snedecor s X?test with Yates correction, trends
in check-up frequencies - linear regression, both at the significance of 95% (p = 0.05).
Results: 2010: at the age of 2-3 years 66.7% of children visited dentist at least once a year, 28.6% of them
visited dentist twice. At the age of 3-6 years the proportions were 66.4%,/ 31.8%, respectively, at 6-10 yrs
84.2%/ 58.8%, respectively, and at 10-14 yrs 71.1%/ 55.8%, respectively. Over the period 2001-2010, the
percentage of 2-3 yr-olds seen at least once a year or twice a year increased significantly (p=0.001). The
frequency of check-ups in older preschool children did not change. About 85% of school children were seen
at least once a year and the proportions of 6-10 and 10- 14 yr-olds seen twice a year increased significantly
(Ps.,=0.001, p,,,,=0.012, resp.).
Conclusion: Despite the fact that caries experience and treatment needs in Czech paediatric population dec-
lined over the investigated period, the trend in indicators of preventive dental care improved only partially,
reflecting weaknesses of a current preventive health care system that lacks effective tools and incentives
to enhance accessibility of preventive dental check-ups to preschool and school children.
Key words: dental attendance - dental check-ups - preschool and school children - General Health
Insurance Fund
Prakt. zub. Lék., roc. 61, 2013, ¢.2, s. 20-28
uvop je objedndvat a doprovazet k preventivnim prohlid-
kam, poptipadé k naslednému oSetfeni.
Pravidelné preventivni prohlidky jsou dtlezitou V soucasném vykaznictvi v ramci Narodniho zdra-
soucasti primarni stomatologické péce a u pojiS§tén- votniho informaéniho systému se vSak preventivni
cli je jejich thrada ze zdravotniho pojisténi a jejich ~ stomatologické prohlidky nesleduji.
frekvence zakotvena v zakoné ¢. 48/1997 Sb. o ve- Daty o provedenych preventivnich prohlidkach
fejném zdravotnim pojisténi [19] a ve vyhlasce MZ disponuji pouze zdravotni pojistovny, do kterych
CR . 3/2010 o stanoveni obsahu a asového rozmezi pfichazeji ze stomatologickych zatizeni davkové
preventivnich prohlidek [16] ve znéni pozdéjsich soubory o vykonech v poskytované péci, a pojistovny
predpisti. Podle citované vyhlasky se preventivni jsou tak jedinym zdrojem dat o provedenych stoma-
prohlidky v oboru stomatologie provadéji jedenkrat tologickych prohlidkach.
rocné u déti v prvnim roce Zivota a dvakrat rocné Ve snaze ziskat tidaje o provedenych preventiv-
u déti a dorostu od jednoho roku do 18 let véku. nich prohlidkach jsme jiz dfive pozadali jednotli-
Smyslem prohlidek je vcasné zavzeti déti do vé zdravotni pojistovny o poskytnuti pfislusnych
pravidelné stomatologické péce a véasné zjistovani datovych souborl k analyze. PoZadavku vyhovéla
chorobnych zmén v dutiné Gistni, které vyZzadujiod- VSeobecna zdravotni pojistovna, ktera pro ucely
povidajici oSetfeni nebo 1é¢bu. Legislativni podklad analyz objemu preventivnich stomatologickych pro-
prohlidek ma za cil zajistit jejich ploSnost a dostup- hlidek u déti poskytuje kazdorocné data, pocinaje
nost pro celou détskou populaci. rokem 2001.
Povinnosti rodi¢t resp. zakonnych zastupct déti Cilem studie bylo zjistit objem preventivnich
je zajistit pro dité stomatologickou péci a pravidelné stomatologickych prohlidek u déti ve véku 0-14 let
21
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v roce 2010 a stanovit jejich trend z dat posledni de-
kady pocinaje rokem 2001.

MATERIAL A METODY
Demograficka data déti - pojisténcii VZP
Podle tdajii Ceského statistického ufadu bylo

vroce 2010 v Ceské republice 1542 934 déti ve véku do
151et [4], znichZ 797 082 bylo pojisténo ve VSeobecné

zdravotni pojistovné [17], tedy zhruba 52 procent ze
vSech déti (tab. 1). Ve sledovaném obdobi 2001-2010
podil déti 0-15 let, pojisténych ve VZP z celkového
poctu déti v populaci, mirné klesal z 65 procent v roce
2001 k 52 procentiim v roce 2010.

Datové soubory

Datové soubory o poskytnuté stomatologické pé-
¢i, pripravené Oddélenim analyz VZP pro Ucely této

Tab. 1 Pojisténci VZP - déti a mladez [4*, 17**]

0-5 586 632 306 067 518 50,7 533 54,8 553 55,9 56,1 57,7 60,1 63,6
5-10 499 265 251953 50,6 498 528 536 56 57,4 58,9 60,8 63,5 66,3
10-15 457 037 239 062 53,2 535 56,2 58,2 59,2 60,2 60,9 62,4 64,1 66,3
0-15 1542934 | 797 082

Tab. 2 Kédy vykonl stomatologické péce [6]

00900 (901) Komplexni vysetieni stomatologem pfi registraci pojisténce

00901(902) Opakované komplexni vysetfeni a oSetfeni registrovaného pojisténce - preventivni prohlidka
00920 OSetreni zubniho kazu - staly zub - fotokompozitni vypIn

00921 Osetreni zubniho kazu - staly zub

00922 Osetreni zubniho kazu - doc¢asny zub

00949 Extrakce doc¢asného zubu

00950 Extrakce stalého zubu

Tab. 3 Kalkulované ukazatele prohlidek a akutniho oSetfeni

Procento déti prohlédnutych stomatologem alespon jedenkrat v roce

00900 nebo 00901

procent déti prohlédnutych 2x za rok

00900+00901

z toho procent déti prohlédnutych 1x za rok

00900

procent déti, které v daném roce neabsolvovaly stomatologickou prohlidku -

(vypIné)

Procento déti, u kterych bylo soucasné s prohlidkou provedeno konzervacéni osetreni

00900 nebo 00901+ 00920 nebo 00921
nebo 00922

(extrakce)

Procento déti, u kterych bylo souc¢asné s prohlidkou provedeno chirurgické osetreni

00900 nebo 00901+ 00949 nebo 00950
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Tab. 4 Preventivni prohlidky v jednotlivych krajich v roce 2010

Praha 120M 1723 1 38,6 61,4 27,7 17888 1787 1412 58,8 21,3
e 20295 68,5 26,8 732 31,5 28348 69,4 136,0 64,0 30,6
JC 9457 1712 1337 66,3 28,8 14546 64,8 31,0 69,0 35,2
PL 8517 1706 238 76,2 294 13100 1705 136,4 63,6 29,5
KV 4608 68,5 248 752 31,5 7088 1715 358 64,2 285
uL 13009 } 60,9 1 19.6 80,4 1391 20008 66,2 | 288 72 338
LI 6855 63,8 136,8 63,2 136,2 10543 63,4 29,4 70,6 136,6
HK 8258 } 60,7 37,1 62,9 139,3 12701 | 62,4 30,2 69,8 1376
PU 7678 | 623 1371 62,9 1377 11810 66,9 29,5 70,5 33,1
VY 7360 | 618 1153 84,7 1382 1321 } 591 | 26,5 735 140,9
M 17050 69,8 28,7 73 302 26048 63.0 | 28,6 1.4 1370
oL 9393 69,5 1379 62,1 30,5 14436 65,9 312 68.8 34,1
ZL 7303 | 62,3 16,8 83,2 1377 11247 | 56,5 {258 74,2 1435
MS 14552 174 23] 76,9 28,6 21233 69,3 34,2 65,8 30,7
celkem 146353 220321

primeéry 66,7 286 4 333 66,4 318 68,2 33,7

Praha 27481 1903 182,6 17,4 9,7 31601 182,4 179,6 204 17,6
sC 23332 84,4 174,0 26.0 15,6 26911 74,4 1713 29.0 25,6
JC 11252 83,6 175,0 25.0 16,4 14915 72,4 172,0 28.0 27,6
PL 9754 85,2 56,2 43,8 14,8 12555 62,3 532 46,8 1377
KV 5512 | 754 | 46,8 532 1246 7236 65,5 | 43,8 56,2 1345
uL 15953 83,3 521 479 16,7 20367 62,1 | 49,1 50,9 1379
LI 7955 | 78,4 | 46,9 53,1 1216 10586 1768 | 439 56,1 232
HK 9699 1 90,4 56,2 43,8 9,6 13048 74,8 532 46,8 252
PU 9060 85,3 528 47,2 14,7 12543 75,1 | 498 50,2 24,9
VY 9063 85,1 56,3 43,7 14,9 12534 1768 533 46,7 24.0
JM 18983 | 788 | 45,2 54,8 1212 24253 722 | 42,2 578 27,8
oL ms 88,0 1687 313 12.0 14744 72 1657 34,3 2838
ZL 9129 190,6 61,5 38,5 9,4 12316 62,1 58,5 415 1379
MS 19362 80,1 | 48,6 514 19,9 22061 68,5 | 45,6 54,4 1315
celkem 187658 235675

priméry 84,2 58,8 422 15,8 711 558 44,2 28,9

| 1 signifikantni rozdil proti priméru (p < 0,05)
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studie, sestavaly z datovych vét obsahujicich tyto
udaje: kod oblasti VZP, kod zdravotnického zatizeni,
datum, cislo pojisténce a kédy provedenych vykont,
pripadné jejich lokalizace. Pro ochranu dat byly kody
zdravotnickych zafizeni a ¢isla pojiSténc masko-
vany tak, aby nebylo mozné zafizeni a pojiSténce
identifikovat, ale zaroven bylo mozZné zjistit, kolikrat
byl v daném roce prislusny jedinec vySetien/oSetfen
ve stejném nebo jiném stomatologickém zarizeni.

Koédy oblasti VZP slouzily k filtraci datového sou-
boru podle kraji a ¢isla pojisténcti byla pouZita ke
stratifikaci souboru podle véku déti. Z vykazanych
stomatologickych vykont byly zaznamenavany kédy
uvedené v tabulce 2.

Sledované ukazatele
prohlidek a akutniho osetfeni

Ukazatele prohlidek (tab. 3) byly kalkulovany
pro vékové skupiny 2-3letych, 3-6letych, 6-10letych
a 10-14letych déti.

Statistické zpracovani dat

Kalkulované ukazatele prohlidek a akutniho oSet-
feni byly propocitany pro jednotlivé roky v obdobi
2001-2010.

Pro porovnavani relativnich cetnosti (procenta)
byl pouzit Snedecoriv x> test s Yatesovou korekci.
Pouze tam, kde byly relativni Cetnosti prilis nizké,
byl nahrazen Fisherovym exaktnim testem ctyrpolni
tabulky. Pro vétsi presnost byly k vypoctu pouzity
pocty osob, nikoli vypoctena relativni ¢isla (procen-
ta). Hladina vyznamnosti byla zvolena jako p = 0,05.
Trendy zmén Cetnosti jednotlivych ukazatelil byly
stanoveny vypoctem linearnich regresi prislusnych
dat ve sledovaném obdobi na 95% hladiné (p = 0,05)
s pouzitim SW Statistica 10.0 (StatSoft CR, s.r.0.).

VYSLEDKY
Preventivni prohlidky u déti v roce 2010 (tab. 4)

Ve véku 2-3let absolvovalo z pojisténcti VZP stoma-
tologickou prohlidku alespori jedenkrat v roce 66,7 %
déti, z nich bylo 28,6 % prohlédnuto dvakrat. Ve véku
3-6 let tyto idaje Cinily 66,4 %/31,8 %, u 6-10letych
84,2 %/58,8 % a u 10-14letych 71,1 %/55,8 %.

V Cetnostech déti podle jednotlivych ukazateli
preventivnich prohlidek a podle véku byly zjistény
nékteré signifikantni rozdily proti primérnym
hodnotam z celého datového souboru, které jsou
v tabulce oznaceny Sipkami. Cetnost déti z Prahy

byla ve vSech vékovych kategoriich signifikantné
nad primeérem, jak pokud jde o déti prohlédnuté
alespon jedenkrat v roce, tak i pokud jde o podil
déti, které absolvovaly dvé prohlidky v roce. V ostat-
nich krajich se ukazatele preventivnich prohlidek
v jednotlivych vékovych kategoriich signifikantné
lisily od primeérti pro dané vékové kategorie, pri
pohledu na celé vékové pasmo od 2 do 14 let 1ze
konstatovat, Ze ukazatele prohlidek se mezikrajové
zasadné nelisi.

Trendy ukazatelii preventivnich
prohlidek v letech 2001-2010 (tab. 5)

V prabéhu let 2001-2010 se u 2-3letych déti signi-
fikantné zvysil podil déti, prohlédnutych v jednotli-
vych letech alesponi jedenkrat a mezi prohlédnutymi
se signifikantneé zvysil podil déti prohlédnutych
dvakrat v roce.

U starsich predskolnich déti se v pribéhu minulé
dekady ukazatele preventivnich prohlidek signi-
fikantné nemeénily, zhruba dvé tfetiny déti byly
vySetfeny alespon jedenkrat v roce a z nich tfetina
byla vySetfena dvakrat v roce.

Cetnosti déti ve Skolnim véku, prohlédnutych
alespon jedenkrat v roce, se vyznamné nemeénily,
zhruba 85 % déti absolvovalo preventivni prohlidku
alesporti jedenkrat v roce. Ve vékovych skupinach
6-10letych a 10-14letych vSak signifikantné vzrostl
podil déti vySetfenych dvakrat rocné.

Vykony akutni péce v prubéhu
preventivnich prohlidek v roce 2010 (tab. 6)

U 48,9 % 2-3letych déti se preventivni prohlidky
uskutecnily jako samostatny vykon, u 44,8 % bylo
soucasneé vykazano zhotoveni vyplniau 6,3 % extrak-
ce. U star$ich pfed$kolnich déti byla prohlidka vyka-
zana jako samostatny vykon u 46,8 % prohlidek, ve
45,2 % ptipadt byly zaroven vykazany vyplné a v osmi
procentech extrakce. U mladSich skolnich déti §lo
v 48,9 % pripadli o samostatnou prohlidku, v 44,8 %
byla zaroven zhotovena jedna nebo vice vyplni a ve
4,8 % byl extrahovan zub(y). Ve véku 10-14 let bylo
88,7 % preventivnich prohlidek samostatnych, v7,6 %
pripadi bylo zaroven provedeno konzervacni oSetfeni
av 3,7 procentech extrakce.

Trendy vykontui akutni péce v pritbéhu
prohlidek v letech 2001-2010 (tab. 6)

V priibéhu sledovaného obdobi se u obou véko-
vych skupin pfedskolnich déti a u mladsich Skolnich
déti signifikantné zvysil podil déti, u kterych se
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preventivni prohlidka uskute¢nila jako samostatny DISKUSE ;leﬂcu’
vykon a signifikantné klesla etnost prohlidek u star- LEKARSTVI,
§ich predskolnich déti, kdy se zaroven s prohlidkou Analyza Cetnosti preventivnich stomatologickych ;z;r;’kzﬁl

provadélo konzervacni oSetfeni. U 10-14letych se prohlidek u pfedskolnich a §kolnich détizdatovych  § 0.8
trend Cetnosti samostatnych prohlidek nebo jejich  soubord VSeobecné zdravotni pojistovny ma néktera
kombinace s oSetfenim vyplnémi nebo extrakcemi omezeni, ktera je pii interpretaci dat pro celou nasi
signifikantné neménil. détskou populaci nutné brat v avahu. V poslednich

Tab. 5 Trendy ukazatell preventivnich prohlidek v letech 2001-2010

2001 49,1 18,6 814 509 67,4 354 64,6 32,6
2002 55,6 23] 76,9 44,4 68,6 32,1 67,9 314
2003 56,9 214 78,6 431 66,4 312 68,8 33,6
2004 557 19,2 80,8 44,3 67,7 32,4 67,6 323
2005 58,0 22,6 77,4 42,0 68,0 34,0 66,0 32,0
2006 579 278 722 42 722 332 66,8 278
2007 65,6 28,8 N2 34,4 69,4 31,2 68,8 30,6
2008 64,6 286 4 354 64,7 274 72,6 354
2009 66,6 29,8 70,2 33,4 65,2 32,6 67,4 348
2010 66,7 28,6 4 333 66,4 31,8 68,2 33,7
P 0,000* 0,001* 0,001* 0,000 0,449 0,186 0,185 0,437

2001 82,6 48,4 51,6 17,4 82,8 62,4 37,6 17.2
2002 84,2 46,2 538 15,8 87,4 58,8 412 12,6
2003 79,4 46.0 54.0 20,6 86,2 61,2 38,8 13,8
2004 87,7 51,3 48,7 12,3 84,6 56,4 43,6 15,4
2005 79,5 50,8 49,2 20,5 83,4 60,8 39,2 16,6
2006 87,6 55,5 445 12,4 91,5 74,2 258 8,5
2007 78,6 49,8 50,2 214 87,8 68,4 31,6 12,2
2008 86,9 58,5 415 131 90.0 72,5 275 10.0
2009 83,9 57.0 430 16,1 85,9 69,4 30,6 141
2010 85,2 58,8 412 14.8 88,7 71 289 3
P 0,558 0,001* 0,001* 0,558 0,125 0,012* 0,012* 0,393

Regresni analyza - * signifikance trendu
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letech data vypovidaji jen o vétsi poloviné détské
populace, protoze ostatni déti jsou pojisténci jinych
zdravotnich pojistoven (tab. 1), dale jde o data o pro-
hlidkach, které VZP stomatologickym zafizenim
jako prohlidky uhradila, a je nutné davétovat sto-
matologickym zafizenim, Ze vykazané preventivni
prohlidky skutecné provedla.

V predskolnim véku absolvuji v poslednich letech
zhruba dvé tfetiny predSkolnich déti preventivni
prohlidku alespon jedenkrat v roce a z nich mensi
tfetina dvakrat v roce. U déti Skolniho véku je situa-

ce priznivéjsi, protoze zhruba Ctyii pétiny déti jsou
prohlédnuty alespon jedenkrat v roce a znich 30-40 %
dvakrat roc¢né. Procento mlad$ich pfedskolnich déti
v poslednich deseti letech signifikantné nartstalo,
u ostatnich vékovych kategorii byl trend stabilni. Za
priznivé 1ze pokladat to, Ze u mladsich pfedskolnich
a u Skolnich déti signifikantné vzriistal podil déti
prohlédnutych dvakrat rocné.

Svou pozitivni roli zde pravdépodobné sehralo
zavedeni Zubniho priikazu ditéte Ceskou stomatolo-
gickou komorou v roce 2005 jako piilohy Zdravotniho

Tab. 6 Vykony akutni péce v priibé&hu prohlidek a jejich trendy

2001 49,1 442 44,5 n3 67,4 38,4 56,8 4.8
2002 55,6 42,6 438 13,6 68,6 36,3 573 6,4
2003 56,9 46,4 48,4 52 66,4 312 60,7 81
2004 55,7 46,7 473 6.0 67,7 39,5 56.0 4.5
2005 58.0 44,9 49,3 58 68.0 40,8 52,6 6,6
2006 57,9 47,4 48,1 4,5 72,2 38,3 52,1 9,6
2007 65,6 458 46,2 8.0 69,4 412 53,6 52
2008 64,6 48.0 43,4 8,6 64,7 42] 475 10,4
2009 66,6 49,3 44.0 6,7 65,2 431 48,2 8,7
2010 66,7 48,9 44,8 6,3 66,4 46,8 452 8,0
P 0,000* 0,002* 0,55 0,185 0,451 0,007* 0,000* 0,099

2001 49,1 442 445 3 82,8 83,5 6,8 9,7
2002 55,6 42,6 438 13,6 87,4 89,4 9.4 12
2003 56,9 46,4 48,4 52 86,2 88.8 54 58
2004 557 46,7 473 6.0 84,6 86,7 12,5 0.8
2005 58.0 44,9 49,3 58 83,4 84,7 13,5 18
2006 57,9 47,4 48,1 4,5 91,5 82,5 16,1 14
2007 65,6 458 46,2 8.0 87,8 86,5 10,8 2,7
2008 64,6 48.0 434 8,6 90.0 89,4 9,2 14
2009 66,6 49,3 44.0 6,7 85,9 83,8 12,4 38
2010 66,7 48,9 44.8 4.8 88,7 88,7 7,6 37
P 0,000* 0,002* 0,55 0,185 0,125 0,881 0,491 0,321

Regresni analyza - *signifikance trendu
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a ockovaciho prtikazu ditéte a mladistvého. Ten je
pripominkou poskytovatelim primarni pediatrické
péceirodicm k véasné registraci ditéte ve stomato-
logickém zatizeni a zahajeni pravidelnych preventiv-
nich stomatologickych prohlidek. Ve stejném roce
byl v Brazilii implementovan preventivni program
Zdravarodina, jehoZ soucasti byla informac¢ni kam-
pan o oc¢kovani a zavedeni oc¢kovacich priitkazii pro
déti. Po dvou letech pilotni studie byl zaznamenan
narast poctu déti registrovanych do zubni péce ve
zdravotnich centrech pro rodiny s détmi [15].

Nepfiznivym zjiSténim je, Ze tfetina predskolnich
déti a pétina Skolnich déti neabsolvuje kazdoroc-
né preventivni stomatologickou prohlidku. Z toho
je patrny deficit odpovédnosti ¢asti rodict za péci
o chrup jejich déti.

Jak nedavno prokazali Ivancakova a kol. [9], me-
zirocni prirtistek kazu se vyznamneé zvysuje ve véku
kolem 3-4 let. Plyne z toho, Ze by co nejvice starSich
predskolnich déti mélo absolvovat preventivni pro-
hlidku dvakrat ro¢né, aby se co nejvice vznikajicich
kazivych 1ézi diagnostikovalo a oSetfilo v poc¢ate¢nim
stadiu. V tomto véku jsou vSak jen dvé tretiny déti
prohlédnuty alesponi jedenkrat ro¢né a z nich jen
tfetina dvakrat rocné.

Ve §kolnim véku je Cetnost prohlidek ve srovnani
s predSkolnim vékem vyssi, presto vSak 10-15 % déti
neni kazdoroc¢né vySetfeno.

Pfi porovnani ukazateld prohlidek v jednotlivych
krajich v roce 2010 1ze zaznamenat urcité rozdily, kte-
1é se vSak neuplatnuji ve vSech sledovanych vékovych
kategoriich pfedskolnich a Skolnich déti. Hlavni
meésto Praha se od ostatnich regionti nelisi tak vyraz-
né, jako je vidét v sestavach dat o meziregionalnich
Cetnostech urovné prohlidek napf. v Australii [8], ve
Velké Britanii [7] nebo v Brazilii [3] mezi velkomésty
a venkovskymi regiony.

Data o preventivnich prohlidkach u ceskych déti
1ze obtizné srovnavat s détmi z jinych zemi, protoze
v zahranici se tyto idaje obvykle ziskavaji formou
dotaznikil, a mohou tak byt zatiZeny neodhadnu-
telnymi nepfesnostmi. NaSe situace, byt ne prilis
ptizniva, se vSak zasadné nelisi od jinych zemi, kdyz
napt. nedavna studie provedena v Belgii ukazala, Ze
stomatologickou prohlidku a v péti letech to byla
jesté pétina déti [11].

Nizka Cetnost prohlidek u déti z nizsich social-
nich vrstev populace se v zahranic¢ni literatufe pfi-
¢itd nizsi dostupnosti stomatologické péce, bud
kvlli nizsi denzité stomatologickych zatizeni nebo
cené prohlidek a oSetfeni, diverzifikaci populace ve
vzdélanostnich a ekonomickych ukazatelich nebo
lokalité bydlisté.
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Rlizna hustota sité stomatologickych zafizeni
v jednotlivych regionech CR na Cetnosti prohlidek
u déti zfejmé roli nehraje, protoze pocty predskol-
nich a Skolnich déti, které jsou alespon jedenkrat za
rok vySetfeny s ukazatelem hustoty (pocet obyvatel,
resp. déti na jednoho zubniho lékafe) spolu nekore-
1uji (p=0,817) [5, 17] a thrada prohlidek se rodinnych
rozpoCtl netyka.

V dosud nepublikovaném dotaznikovém Setfeni
[Cerny a spol. 2012] uvadéli rodile s niz§im vzdéla-
nim a Zijici v mensich sidlech vyznamné nizsi cet-
nost a nizsi pravidelnost prohlidek u predskolnich
a Skolnich déti nez rodice s vy$§im vzdélanim zijici
ve vétSich sidlech.

Nizka Cetnost a nepravidelnost preventivnich
prohlidek zejména u predskolnich déti je slabou
strankou vSech systémut stomatologické péce, kde
o nirozhodujirodice. Hledaji a provéfuji se moznosti
(pfipominky, upozornéni rodict ze strany poskyto-
vatelli stomatologické péce), které by mohly Cetnost
stomatologickych prohlidek zvysit. U¢innost téchto
pripominek nedavno prokazala studie v USA, kdy
jednorazova pripominka rodi¢im formou telefonic-
kého hovoru zvysila ¢etnost prohlidek u détio 8,2 %
a zaslani SMS zpravy o 17,7 procent [13].

Je znamo, Ze i v systémech stomatologické péce,
ve kterych jsou déti zvany na preventivni prohlidky,
¢ast rodich tyto vyzvy nerespektuje nebo v pravi-
delnosti prohlidek selhava. Ve studii provedené
v Norsku nerespektovalo takovouto vyzvu v pribéhu
dvou let 15 % rodicti alesponi jedenkrata 5 % nereago-
valo viibec. Pfi prohlidkach, které se nakonec usku-
teCnily, se zjistilo, ze déti s nepravidelnou dochaz-
kou k prohlidkam meély signifikantneé vyssi kazivost
a vyssi poCet novych kazti ve srovnani s détmi, které
dochdzely na preventivni prohlidky pravidelné [18].
V podobné studii provedené ve Velké Britanii nerea-
govalo na pisemnou vyzvu k preventivni prohlidce
az 25 % rodici [14].

Jinym nastrojem, uplatiiovanym ve Velké
Britanii, je skupinovy screening ve skolnich zafi-
zenich s naslednym upozornénim rodic¢t o potiebé
stomatologické péce. Ulinnost tohoto opatfeni je
vSak zavisla na socioekonomickém postaveni rodin,
protoze rodice z vys$i socidlni vrstvy reagovali na
upozornéni potfeby péce signifikantné castéji nez
rodice z nizsich vrstev [12].

Pti kalkulaci Cetnosti stomatologickych prohlidek
z datovych souborti zdravotni pojistovny nelze zjistit
dfivod navstévy ditéte ve stomatologickém zafizeni.
Vychazeli jsme z této ivahy:

Pokud byla u daného ditéte v jednom dni pojis-
tovné vykazana pouze preventivni prohlidka, zjistil
se pfi ni bud intaktni, nebo sanovany chrup, nebo
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potfeba osetfeni odlozitelnad na objednaci termin
dalsi navstévy. Dlivodem navstévy byl pravdépo-
dobné zajem rodicli o preventivni prohlidku u jejich
ditéte. Pokud bylo spole¢né s prohlidkou vykazovano
i néjaké konzervacni oSetfeni nebo extrakce zubu,
byl divodem navstévy spis zajem rodict o vyresSeni
nastalého problému se zuby jejich déti nez preven-
tivni prohlidka.

U zhruba 45 % predskolnich a mlads$ich Skolnich
déti bylo spolu s preventivni prohlidkou vykazano
osetfeni vyplni (vyplnémi) a u 6-8 % déti extrakce zu-
bu. Extrakce zubu u déti predskolniho véku (2-3leté
pokrocilého kazu.

Potfeba urgentni péce v pribéhu prohlidek byla
nepochybné nizsi a fada konzervacnich nebo ex-
trakénich vykonti mohla byt provedena diky mo-
mentalnim ¢asovym moznostem stomatologického
pracovisté. V poslednim celostatnim prizkumu sta-
vu chrupu a o$etfeni v roce 2006 v CR byla akutni po-
tfeba extrakce v okamziku prohlidky zaznamenana
jenu 0,1 % pétiletych au 0,06 % 12letych déti [2].

PrestoZe se stav chrupu a potfeby oSetfeni ve sle-
dovanych ukazatelich v nasi détské populaci zlepsuji
[1, 10], ukazatele preventivnich prohlidek a trend
jejich vyvoje v poslednich letech ukazuje slabiny sou-
Casného systému détské stomatologické péce, ktery
nema ucinné nastroje na zvyseni dostupnosti preven-
tivnich prohlidek u pfedskolnich a §kolnich déti.

ZAVER

Preventivni stomatologické prohlidky absolvuji
zhruba dvé tfetiny pfedskolnich a ¢tyfi pétiny skol-
nich déti alesponi jedenkrat v roce. Z nich jedna tfe-
tina pfedskolnich a vice nez dvé tfetiny skolnich déti
jsou prohlédnuty dvakrat v roce. Zdravotni vychova
populace vindividudlnim i komunitnim méfitku by
méla zvySit dliiraz na plos$né zatazeni déti do stoma-
tologické péce a na pravidelné prohlidky chrupu.
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