
Elektrický	zubní	kartáček

Elektrický	zubní	kartáček
Elektrický	zubní	kartáček	(EZK)	je	ruční	elektrický	přístroj	s	kartáčkovou	hlavou	osázenou	vlákny,	který	je	určen
k	čištění	povrchů	dutiny	ústní.[1]

Rozdělení
V	současné	době	můžeme	EZK	rozdělit	podle	pohybu	hlavy	kartáčku	na
rotační,	ze	strany	na	stranu	(side-to-side),	rotačně-oscilační	a
sonické.

U	rotačních	kartáčků	vykonává	hlava	kartáčku	kruhový	pohyb.
U	rotačně-oscilačních	kartáčků	vykonává	hlava	kartáčku	rotační
pohyb	střídavě	v	obou	směrech	otáčení.
Principem	sonických	kartáčků	je	rozkmitání	vláken	na	násadci	na
vysoké	frekvenci	(500Hz).	Čistící	efekt	je	pak	docílen	nejen
kontaktem	zubu	se	štětinami	kartáčku,	ale	i	sekundárním
rozkmitáním	kapaliny	kolem	zubů.	Podle	studie	in	vitro	[2]	nastává
čistící	efekt	způsobený	pohybem	kapaliny	i	ve	vzdálenosti	2mm	a	3
mm	od	konce	vláken	kartáčku.

Další	dělení	je	možné	dle	uživatele	pro	děti	a	dospělé	či	typem	nabíjení	na
bateriové	a	akumulátorové.

Bezpečnost	a	účinnost
Na	základě	některých	studií,	které	naznačují	možné	nežádoucí	účinky	na
tvrdé	a	měkké	tkáně	dutiny	ústní	(zejména	gingivální	recesy	a	abraze
tvrdých	zubních	tkání)	se	doporučuje	nepoužívat	abrazivní	zubní	pasty	a
nevyvíjet	nepřiměřený	tlak	během	čištění.[3][4]	Z	tohoto	důvodu	někteří
výrobci	vyvinuli	systémy,	které	při	překročení	nežádoucího	tlaku	EZK
zastaví.

Z	mnoha	výsledků	studií	vyplývá,	že	účinnost	EZK	je	srovnatelná	s	ručními	kartáčky.[5][6][7]	U	kartáčků	s	rotačně-
oscilačním	pohybem	kartáčkové	hlavy	je	účinnek	při	odstraňování	plaku	z	mezizubních	prostor[8]	a	redukci
gingivitidy	v	krátkodobém	časovém	horizontu	dokonce	lepší	[9].

Praktická	doporučení	při	použití	EZK
EZK	jsou	snadno	ovladatelné	a	mají	prokazatelnou	účinnost	srovnatelnou	s	ručními	zubními	kartáčky.	Odstraňování
plaku	je	u	nich	méně	závislé	na	technice	čištění.	Proto	jsou	vhodné	především	pro	následující	skupiny
populace:

osoby	s	neuromuskulárním	postižením[10],
osoby	se	závažným	základním	onemocněním	nebo	s	polymorbiditami,	které	obvykle	nevěnují	hygieně	ústní
dutiny	dostatečnou	pozornost,	u	nichž	však	zhoršení	ústního	zdraví	může	významně	negativně	ovlivnit	průběh
či	prognózu	základního	onemocnění,
méně	zručné	osoby,
obtížně	motivovatelné	a	nedostatečně	spolupracující	osoby	(do	této	kategorie	obvykle	spadají	osoby	s
chronickým	plakem	podmíněným	postižením	gingivy	a	parodontu)[7][11][12].

Používání	EZK	se	řídí	následujícími	podmínkami:

instruktáž	a	nácvik	techniky	čištění	pod	odborným	dohledem,
odborné	doporučení	týkající	se	výběru	vhodné	zubní	pasty	s	nízkou	abrazivitou,
dodržování	dostatečné	délky	čištění	a	pravidelnosti	čištění.

EZK	nejsou	vhodné	v	následujících	případech:

rozsáhlé	defekty	tvrdých	zubních	tkání	spojené	s	expozicí	dentinu	či	zubního	cementu	a	rozsáhlé	defekty
tvrdých	zubních	tkání	spojené	s	hypersenzitivitou,
osoby	s	rizikem	bakteriální	endokarditidy,	protože	bylo	prokázáno,	že	EZK	způsobují	tranzitorní	bakteriemii
častěji	než	ruční	zubní	kartáčky.

Technika	čištění

Hlavu	kartáčku	přikládáme	na	krátkou	dobu	ke	každému	zubu	jednostlivě	a	to	jemně	bez	jakého	koliv	tlaku.	Zvlášť
se	čistí	orální,	vestibulární	a	okluzní	plochy	zubů,	nesmíme	opomenout	i	oblast	za	posledními	moláry.	Množství	a
struktura	plaku	se	liší	u	každého	jednostlivce	a	to	i	v	závislosti	na	stravě,	proto	je	obecně	doporučovaná	délka
čištění	zubů	2	minuty	individuální.[13]	Jako	dobrý	indikátor	vyčištění	se	jeví	posouzení	hladkosti	zubů	pomocí	jazyka.
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Při	dodržení	těchto	podmínek	není	vyloučeno	používání	EZK	také	v	běžné	populaci.
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