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Zubare nehledejte jen v miste bydliste

S nedostatkem zubari se potyka v soucasnosti velka ¢astlidi. Jednou
znich je i pani Barbora Pecher z Jihlavy, ktera do redakce napsala:
Se zubar' je to katastrofa. Kdybych si nesehnala stomatologa v Brné,

ra?

tak mizu za par let rovnou nosit ,klapac¢ky“. A to je mijenom tiicet
dvalet. Takhle se sice trmacim do Brna a zpatky, ale alesponn mam ke

komu jit.

Nejen obyvatelé Jihlavy se potykaji s nedostatkem zubai, a proto

jsme dvéma z nich polozili zisadni otazky.

MUDr. Jana Zednickova

Piedsedkyné oblastni stomatologické komo-

m 1. Predejit nedostatku zubait se dd zejména
tim, ze budou uzavirdny nové smlouvy se zdra-
votnimi pojistovnami pouze v regionech s nedo-
statkem lékatu, a naopak nebudou uzavirdny tam,
kde je zubnich lékait dostatek ¢i pfimo nadbytek.
Tedy hlavné Praha, Brno a dalsi velkd mésta. Tato
dohoda mezi komorou, kraji a zdravotnimi pojis-
tovnami jiz bézi, bohuzel neni vzdy dodrzovana.

m 2. Predevsim nehledat jen v misté bydlisté, ale
sméfovat hleddni i do vzdalenéjsich vétsich mést
s dostatkem lékatt. Pak vytrvat v hledani v mis-
té svého bydlisté, trpélivé obvolavat a obchdzet
v8echny lékatfe. Vyzédat si od své zdravotni pojis-
tovny seznam lékai, kteff registruji, a taktéz se-
znam vech lékart.

Tlac¢it na svoji zdravotni pojistovnu, aby vam
lékate zajistila, je to jeji povinnost. Dusledné pe-
¢ovat o svij chrup, dbat na kvalitni ¢isténi zubua
v¢etné mezizubnich prostor a dochdzet na zubni
hygienu. Tim pacient minimalizuje nutnost ¢as-
tych nav$tév zubniho lékate a pak se dd zvladnout
dojizdéni za lékatem i do vzdalengjsich mist.

MDDr. Bretislav Martinak

Odborny zastupce vedouciho l1ékaie Stoma-
tologického centra

m 1. To je velmi tézkd otdzka. Na tento problém
je tieba pohlédnout ve vice rovinich. Nejde ani
tak o pocetni nedostatek zubatu, jako spise o ne-
dostatek ¢asovych kapacit k oSetfovani. Pocetné
je nds nejvice za poslednich dvacet let, ptesto pa-
cienti nemohou sehnat zubate. Uvedu nékolik da-
vodi:

- Je nutné si i uvédomit, Ze zubafina je povola-
ni, kde pievazuje pocet zen. Mladé I1ékarky, které
opusti $koly, nastoupi do praxe a zhruba po 2-4 le-
tech odchazi na matefskou dovolenou. Velka vét-
$ina téchto lékatek nezistane u jednoho ditéte, a
tak se vraci do préce az po nékolika letech. (pozn.
Jen na nagem pracovi$ti mdme v sou¢asné dobé na
matefské 4 [ékatky!)

- Mnoho absolventu ziistivé pracovat ve velkych
méstech, kde se nachdzi nejvétsi pocet zubatu. Do
malych mést a obci je problém misto zubate obsa-
dit, protoze mlady a nezkuseny lékat rad ztistiva v
blizkosti zkusenych star$ich kolegt. Samoziejmeé
hraje roli i osobni Zivot. Vét$ina téchto mladych
lidi potkd ve svych studijnich letech néjakého
partnera a pro oba je rozhodné zajimavéjsi Zivot
ve vét$im mésté nez nékde na venkové. Takova je
zkrétka realita.

- Zubafina je také ¢im dal slozitéjsi, ndro¢néjsi
na technologie a postupy, jednotlivé price potie-
buji stile vice ¢asu ke zhotoveni, a kapacita ordi-
naci se tak velmi rychle napliuje. Nelze se divit,
ze mlady za¢inajici lékat, ktery zahdji svou praxi,
je preplnén jiz pétisetc¢lennou kartotékou, proto-
ze potiebuje osetfit nové pacienty naro¢nymi a
dlouhotrvajicimi vykony. Nékolik desitek let se
u nds provozovala vyloZené pojistovenska praxe,
kdy se nefesilo, jak ma vypadat spravné zaplnény
kotenovy kanalek, jak se ma zhotovit dlouhodo-
bé funkéni vypln, jak ma vypadat nabrouseny zub
na korunku a podobné. Vse se ,zvladlo” udélat za
1S minut a lékaf za den osetfil i 30 pacienti. To
v8ak zdkonité vede k tomu, Ze se takové zuby musi
¢asem predélat, a vzdy opravit néco po nékom je
sloZitéjsi.

Zatimco na zdpad od nds nebo naptiklad v se-
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1. Jak predejit nedostatku zuba-

2. Co byste doporucil lidem, kte-
ri shani zubniho lékare?
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verskych zemich se jiz mnoho let zaméfuji na
preventivni programy a lidé se systematicky u¢i o
sviaj chrup pecovat, u nds jsme zatim sotva na za-
¢atku. Chybi preventivni programy, lidé absolutné
netusi, jak si sprévné ¢istit zuby, mnoho pacient
sviaj chrup vyrazné zanedbavd a fesi problém, jen
kdyz néco boli. Naptiklad v severskych zemich se
podatilo diky témto programim téméf Gplné od-
stranit kazy u déti a dorostu. A tim, Ze se jim dafi
vychovévat nové a nové generace takto o sebe pe-
¢ujicich lidi, ubyva samoztejmé kazt i u star$iho
obyvatelstva. To u nas chybi, a proto jsou lékati
tak pfehlceni.

- Relativni nedostatek zubait je tedy ve zvyse-
né niro¢nosti na$eho povolani na jednotlivé vy-
kony a ¢as k jejich zhotoveni. Dtive jsme neméli
k dispozici tolik materidlu a technologie, ale také
zdaleka nebylo tolik moznosti k zdchrané chru-
pu. Chceme-li pacienty oettit podle zdkona, tedy
podle nejmodernéjsich poznatka a moznosti sou-
¢asné védy, potiebujeme k tomu ¢as. Velmi mno-
ho ¢asu. Neni tedy mozné za den oSetiit dvacet
tficet pacientd, jak tomu bylo diive, ale tfeba jen
pét, nebo dokonce jen jednoho, aby vysledek pra-
ce stél za to.

- Nage préce je velmi psychicky a zejména fyzic-
ky ndro¢nd a starsi kolegové uz nezvladnou zastat
tolik préce, co zvlddali v nejaktivnéjsim véku.

Na zévér bych to shrnul. Zubaiu je relativ-
né dost, ale diky zméné ptistupu k oSetfeni neni
mozné zvlddnout nahradit kolegy, ktefi odchdzi
do dachodu a méli ve svych kartotékich tieba i
3000 pacienti. Vnimdm to jako prechodné obdo-
bi, které jesté nékolik let bude trvat, nez zvlddne-
me pielécit vétsinu obyvatel a dostat se do jakési
udrzovaci féze, kdy pacienti budou relativné stabi-
lizovani a budou dochézet zase jen na preventiv-
ni prohlidky ¢i drobné zékroky, protoze nebudou
mit problém.

K tomu bychom pottebovali néjaky kvalitni pre-
ventivni program, ktery chybi. Osobné to povazu-
ji za obrovské selhdni na rovni zdravotniho sys-
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tému a pojistoven (programy sice néjaké maji, ale
jsou neefektivni, nesystematické a hlavné nikde je
neprezentuji v takovém rozsahu, jak by asi mély
byt). Moje doporuéent je, aby sami ob¢ané vyvi-
nuli tlak na tyto instituce a zéroveii aby se sami
vzdeélavali v oblasti zubni prevence.

m 2. Vytrvat a tieba hledat zubate ve vétsich
méstech, kde je jejich koncentrace vys$$i. Muze
se to nékomu zdat divné, ale funguje to tak i v ji-
nych zemich, jen u nds je$té na to nejsme zvyKkli.
Sdm mém pacienty, kteti za mnou v rdmci repub-
liky dojizdéji i 250 km a nékolik pacientq, Zzijicich
v zahranidi, ktef{ pravidelné litaji na prohlidky a
osetfeni ze vzdilenych koutt svéta (pro zajima-
vost mam i pacientku %ijici v Australii)

Je taky nutné zbavit spole¢nost myti a povér, ze
zuby jsou zkazené po mamince, tatinkovi a po-
dobné a ze téhotenstvi a kojeni ni¢i zuby. Je to jen
omluva toho, ze zanedbavam spravnou hygienu.

I ti, ktefi se tfeba nedostanou k dentalni hygi-
enistce, tak maji prece dnes moznost sednout k
internetu a najit si néjaka instruktazni videa, od-
borné ¢ldnky a jiné studijni materiély, kde se do-
zvi spoustu véci o prevenci chorob zubu a dutiny
ustni. Moznosti jsou dnes obrovské.

Nemnoho pacientt je ochotno ptipustit, ze Cisty
zub se nezkazi. Posledni véc, kterou bych pacien-
tam poradil pfi shdnéni zubate. Motivovany paci-
ent, ktery ma zdjem na sobé pracovat, je vidy pro
spoluprici s Iékafem vice cenény.

Jen pro piedstavu, co tim bylo mysleno. Z vlast-
ni praxe: Mdm pacienta, kterému je plné jedno,
co mu neustdle fikdm. Vidy, kdyz ptijde, md mi-
nimélné dva nové kazy. I kdyz mu zuby opravim z
jedné strany, tak za pul roku délame i stranu dru-
hou.

Nemd zdjem o ¢isténi zubi, nemd ani finan¢ni
motivaci, protoze je mu jedno, kolik to stoji a ze
potad musi platit, a nema vlastné zdjem nic fesit.
Takovy pacient mé nebavi, ale bohuzel se o néj
musim nadale starat.



