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Prawidlowe nawyki w zakresie
higieny jamy ustnej podczas
epidemii SARS-CoV-2

Aneta Furtak, Jagoda Weihonig

Fot.: Shuttestock.

Zdrowa jama ustna to zdrowy organizm,
takze w czasie epidemii. Nasz organizm
narazony jest teraz na duzy stres, ktory ob-
niza odpornosé, co przy zmniejszonej lub
nieprawidlowej higienie jamy ustnej moze
prowadzi¢ do wystapienia stanéw zapal-
nych. Niezwykle istotne jest tez prawidlowe
przechowywanie i utrzymanie przyborow
stosowanych do higieny jamy ustnej.

Zdrowa jama ustna to zdrowy organizm,
takze w czasie epidemii. Nasz organizm
narazony jest teraz na duzy stres, ktory ob-
niza odporno$é, co przy zmniejszonej lub
nieprawidlowej higienie jamy ustnej moze
prowadzi¢ do wystapienia stanow zapal-
nych. Niezwykle istotne jest tez prawidto-
we przechowywanie i utrzymanie przybo-
row stosowanych do higieny jamy ustne;j.

Szczoteczka do zgbow to podstawowe
narze¢dzie do zachowania czystosci jamy
ustnej, ktora jednoczes$nie moze by¢ sie-
dliskiem bakterii, wiruséw, grzybow
i innych drobnoustrojow pochodzacych
z jamy ustnej oraz ze Srodowiska, w kto-
rym jest ona przechowywana. Po umyciu
z¢bOw moga pozosta¢ na niej mikroor-
ganizmy, krew, $lina oraz resztki pokar-
mow, co moze by¢ zrédtem infekcji lub
reinfekcji.

Szczoteczki do zgboéw powinny by¢ pra-
widlowo przechowywane, dezynfekowane
oraz regularnie wymieniane, a utrzymanie

higieny jest teraz niezwykle wazne. Pamig-
tajmy, ze w wielu miejscach wizyta u den-
tysty moze by¢ utrudniona. Przyjmowani
sa glownie pacjenci ze stanami ostrymi,
a czas oczekiwania na wizyt¢ moze byc
wydtuzony.

Zalecenia w zakresie utrzymania higie-
ny jamy ustnej w czasie epidemii

1. Przed przystapieniem do codziennej hi-
gieny jamy ustnej myj rece ciepta woda
i mydtem przez co najmniej 20 s, zde-
zynfekuj dlonie.

2. Nigdy nie dziel si¢ szczoteczka do zgbow
Z innymi.

3. Szczoteczki domownikow przechowuj
oddzielone od siebie, czyli tak, aby nie
stykaty si¢ ze soba.

4. Upewnij si¢, ze szczoteczki przechowy-
wane s z dala od toalety. Badania dono-
$z3, ze wirus moze przenosic si¢ takze
droga fekalna, dlatego zamknij pokrywe
sedesu przed sptukaniem. Unikniesz
W ten sposOb unoszenia si¢ czasteczek
wody z wngetrza toalety, ktéra moze by¢
potencjalnie skazona.

5. Regularnie wymieniaj szczoteczki do
z¢bow lub ich gtowki (przynajmniej co
3 miesigce lub czesciej, jesli wlosie si¢
zuzyje). Jesli podejrzewasz, ze masz lub
miate$ infekcje spowodowana korona-
wirusem lub styczno$¢ z nim, wymien
szczotk¢ na nowa natychmiast. Zaleca
si¢ wymiang szczoteczki po kazdej prze-
bytej infekcji.

6. Szczotkuj zgby w ciaggu dnia i przed
snem, czys$¢ takze przestrzenie mig-
dzyz¢bowe, uzywajac nitki denty-
stycznej, np. na widetkach lub stosuj
szczotki miedzyz¢bowe na specjalnych
trzymadetkach. Jedno opakowanie nici
dentystycznej powinno naleze¢ do jed-
nej osoby.

7.Do codziennej higieny jamy ustnej
stosuj delikatne ptukanki na bazie
olejkow eterycznych lub z cyklodek-
stryna, wykazujacg dziatanie przeciwwi-
rusowe. Plucz jam¢ ustng maksymalnie
2 razy dziennie.

8. Szczoteczke mozesz zdezynfekowac
wrzatkiem, ptynem do ptukania jamy
ustnej, 1% roztworem wody utlenionej
lub zastosowac specjalne urzadzenie
przeznaczone do dezynfekcji szczotek.

9.Po codziennej higienie jamy ustnej
optucz szczoteczke ciepla woda, otrzep
koncowke szczotki i pozostaw ja do wy-
schnigcia. Pamigtaj, zeby nie wyciera¢
wlosia szczoteczki w recznik, ktorego
uzywasz do wycierania dtoni.

10. Przechowuj szczoteczki na sucho,

z dala od toalety, ale takze w pewnej
odlegtosci od umywalki tak, aby aero-

zol wodny nie osiadal na szczotce. Jesli
masz mozliwo$¢, umies¢ suchg szczo-
teczke w zamykanej szafce.

11. Pamigtaj o higienie j¢zyka. Mozesz
uzy¢ specjalnej skrobaczki do jezyka
lub wyczysci¢ jezyk migkka szczotecz-
ka i woda.

12. Ruchome protezy, aparaty ortodontyczne
(akrylowe, naktadki ortodontyczne) oraz
szyny umyj dokladnie migkka szczo-
teczka 1 ciepta woda z dodatkiem $rodka
czyszczacego (np. pltynu do mycia naczyn
lub preparatu do pielggnacji protez). Nie
zalewaj ich wrzatkiem i nie szoruj twarda
szczotka. Przechowuj w suchym miejscu
z daleka od toalety.

13. Regularnie czys¢ i dezynfekuj tazienke.

14. Pamigtaj o zdrowej, zbilansowanej diecie.

15. Unikaj uzywek, szczegdlnie wazne
— ogranicz palenie papierosow.

16. Pij duzo wody.

Zalecenia dodatkowe w przypadku po-
dejrzenia lub potwierdzenia zakazenia
SARS-CoV-2

1. Stosuj ptukanki 2 razy dziennie przez
ok. 60 s,np. 1% roztwor wody utlenione;j
(1 tyzka stotowa na szklanke wody),
jodopovidon 0,2-1%, chlorek cetylopi-
rydyny 0,05-0,1% i/lub te, ktore zawie-
raja olejki eteryczne, alkohol, cyklo-
dekstryne.

2. W celu zmniejszenia wiremii, przeptucz
usta na poczatku i na koncu szczotkowa-
nia.

3. Po umyciu zgbow szczoteczke do zgbow
lub gtowke szczoteczki zanurz w szklan-
ce napetnionej jednym z wymienionych
ptynow do ptukania na 30 min. Po upty-
wie tego czasu szczoteczke nalezy prze-
ptuka¢ woda i1 pozostawi¢ do wyschnig-
cia. Pamigtaj, zeby nie wyciera¢ wtosia
szczoteczki w recznik, ktorego uzywasz
do wycierania dtoni.

4. Po zakonczeniu infekcji nalezy wymie-
ni¢ szczoteczke na nowy. O
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IDS 2021 — we wrzesniu

Brendan Day, Dental Tribune International

:NTAL

rium Group

Fot.: Koelnmesse/!

b Cologne

Za niemal 6 miesiecy nastapi otwarcie Miedzynarodowych Targéw Stomatologicznych (IDS) 2021. To juz
39. edycja wiodacych swiatowych targéw stomatologicznych, ktéra pierwotnie miala odby¢ si¢ w dniach
10-13 mareca, jednak w grudniu 2020 r. organizatorzy zdecydowali si¢ przesunaé to wydarzenie na 22-25

wrzesnia br.

Wraz z wprowadzeniem klinicz-
nie przetestowanych szczepionek
SARS-CoV-2 w wielu krajach
perspektywy IDS 2021 staty si¢
znacznie bardziej realne. ,,Pomi-
mo okolicznos$ci, ktore pozosta-
ja trudne w niektorych krajach
i regionach, juz odnotowujemy
duza liczbe rejestracji zaréwno
w kraju, jak i za granica, a nowe
rejestracje naptywaja kazdego
dnia” — powiedzial Markus Oster,
kierownik jednostki biznesowej
ds. Zarzadzania targami w Ko-
elnmesse. Oster zwrocil uwa-
g¢ na hybrydowy format IDS
2021. W tym celu Koelnmesse

i Stowarzyszenie Niemieckie-
go Przemystu Stomatologicz-
nego (VDDI) — partnerzy IDS
— opracowali platform¢ cyfrowa
IDSconnect, nad ktorg obecnie in-
tensywnie pracuja. ,,Rownolegle
z wystawa klasyczna, IDScon-
nect bedzie oferowac informacje
o produktach i rozwigzaniach
systemowych oraz umozliwi stre-
aming webinariow, konferencji
prasowych, wydarzen i indywi-
dualnych rozmow z klientami”
— zauwazyl ,Utatwi to spdjny
mig¢dzynarodowy zasi¢g w pola-
czeniu z tradycyjng forma komu-
nikacji bezposredniej” — dodat.

Wérdd uczestnikow wystaw na-
ukowych zapotrzebowanie na
platform¢ cyfrowa, taka jak
IDSconnect jest wyrazne zauwa-
zalne. Ankieta przeprowadzo-
na przez czasopismo naukowe
Nature wykazala, ze 74%
chciatloby, aby sympozja za-
chowaly przynajmniej jeden
element wirtualny po zakon-
czeniu  pandemii. Zgodnie
z wynikami ankiety, gtéwne ko-
rzys$ci ptynace z wirtualnych kon-
ferencji to wigksza dostgpnosé,
a takze mniejszy $lad weglowy,
chociaz 69% respondentow przy-
znalo, ze stabe mozliwo$ci na-

Nie odbed3 sie targi
Krakdent® 2021

Organizatorzy targéw Krakdent® otrzymali od Ministra Zdrowia decyzj¢ administracyjna, prze-
dluzajaca o kolejne miesigce (maj i czerwiec br.) funkcjonowanie szpitala tymczasowego zlokalizo-
wanego w obiektach Miedzynarodowego Centrum Targowo-Kongresowego EXPO Krakow.

Decyzja ta, majgca znamiona
dziatania sily wyzszej, unie-
mozliwia zorganizowanie w pla-
nowanym czerwcowym termi-
nie targéw Krakdent®.

,»Nie jest to dla nikogo — ani
dla Panstwa, ani dla nas — do-
bra wiadomos$é, aczkolwiek
obserwujac niemalejacg fale
pandemii, zrozumiala z punk-
tu widzenia dobra spotecz-
nego. Nasza branza, zyjaca
z organizacji spotkan (targow
i kongresow) zostata bardzo do-

tkliwie dotknigta skutkami epi-
demii. W ubiegtym roku udato
nam si¢ zrealizowaé¢ zaledwie
kilka z kilkudziesieciu wyda-
rzen, nasz przychdd w poréwna-
niu do tego z roku 2019 zmalat
0 75%. Dzi¢ki posiadanym §rod-
kom na rozwdj firmy, zawiesze-
niu sptacania rat kredytowych,
dzieki wdrozonym oszczed-
nosciom i ograniczeniom oraz
pomocy z tzw. pierwszej tarczy
antycovidowej trwamy nadal
i planujemy realizacj¢ naszych
jesiennych wydarzen, nasze

funkcjonowanie jest trudne, ale
niezagrozone” — czytamy w ofi-
cjalnym komunikacie.

»Mimo podejmowanych przez
nas dzialan nie spotkamy sig
wigc na targach Krakdent®
w 2021 r., zapraszamy na wio-
sn¢ 2022 r., miejmy nadziejg, ze
juz w normalnej rzeczywistos$ci
— informuje Grazyna Grabow-
ska, Prezes Zarzadu Targow
w Krakowie Sp. z 0.0. I

L= N0

wigzywania kontaktow byly naj-
wigksza wadg braku fizycznego
udziatu w tych wydarzeniach.

W pazdzierniku ubiegtego roku,
kiedy IDS 2021 planowany byt na
marzec, Koelnmesse zaprezento-
wata prototyp swojej wioski bizne-
sowej #B-SAFE4business Village,
ktéra zaprezentowata nowa kon-
cepcje targdéw, majacg na celu
zaoferowanie wystawcom i od-
wiedzajagcym bezpiecznego do-
$wiadczenia ~ wystawienniczego
dzieki szeroko zakrojonym srod-
kom sanitarnym i dodatkowe ele-

mentom cyfrowym. Biorgc pod
uwage zagrozenie, ktore nadal
stwarza SARS-CoV-2, Oster po-
twierdzil, ze ta koncepcja bedzie
obowigzywac roéwniez 22 wrze-
$nia, aby Koelnmesse i VDDI mo-
gly ,,zagwarantowal najwyzsze
mozliwe standardy bezpieczenstwa
dla wystawcow i odwiedzajacych”.

Poniewaz dagzymy do powolnego po-
wrotu do normalnosci po pandemii
COVID-19, rozne stowarzyszenia
przyjmuja rézne podejscia do orga-
nizowania wydarzen stomatologicz-
nych w nadchodzacych miesiagcach.
Migdzynarodowa Wystawa Sto-
matologiczna i Kongres Naukowy
w Seulu 2021 ma fizycznie odby¢
si¢ w Seulu w Korei Potudniowej w
dn. 4-6 czerwca. Z kolei ADX Mel-
bourne, najwigksza wystawa denty-
stycznej w 2021 r., bedzie zawierata
zarowno element wirtualny, jak
i tradycyjne sympozjum zaplanowa-
ne na 6-8 maja. Swiatowy Kongres
Stomatologiczny FDI, ktory miat si¢
odby¢ w australijskim miescie Syd-
ney miedzy 26 a 29 wrzesnia 2021
r., po raz pierwszy zostal catkowicie
przeniesiony do sieci.

W sierpniowym wywiadzie Mark
Stephen Pace, prezes zarzadu
VDDI, powiedziat DTI, ze jest
,»przekonany, ze IDS 2021 stanie si¢
decydujacym poczatkiem nowego
startu po kryzysie SARS-CoV-2".
Wielu przedstawicieli branzy den-
tystycznej ma niewatpliwie nadzie-
Jj¢, ze ta jesien bedzie poczatkiem
powrotu do normalnosci.

O wydawcy

Wydawca:

DTI Media
Abrahama 18 lok. 168
03-982 Warszawa
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PZU ubezpieczy dentystow,
akze od utraty dochodow

Obowigzkowe ubezpieczenie odpowie-
dzialnosci cywilnej lekarza adresowane
jest do wszystkich lekarzy wykonujacych
dzialalno$¢ lecznicza w formie dzialal-
nosci gospodarczej na terenie Rzeczypo-
spolitej Polskiej i obejmuje szkody bedace
nastepstwem udzielania albo niezgodnego
z prawem zaniechania udzielania $wiad-
czen zdrowotnych.

PZU stworzyl program ubezpieczen dla
lekarzy dentystow, higienistek i1 asy-
stentek, ktorzy sa cztonkami Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego. Stoma-
tolodzy moga ubezpieczy¢ si¢ m.in. od
utraty dochodu z powodu czasowej lub
trwalej niezdolnos$ci do pracy.

Program ubezpieczen

dla dentystow
Przygotowany przez PZU dla PTS

»Oficjalnie rozpoczynamy wspotprace

z najwigkszym polskim towarzystwem
ubezpieczen oraz firma iExpert, li-
derem rynku ubezpieczen zawodo-
wych. To historyczny moment dla na-
szej organizacji, ktory przektada sig
na praktyczne korzysci dla cztonkow.
Oferta umozliwiajagca réwniez zabez-
pieczenie si¢ na wypadek losowej nie-
zdolno$ci do pracy jest dowodem na
uwazng obserwacj¢ branzowych potrzeb
i uktonem dla wszystkich tworzacych
PTS” — mowi Piotr Flejszar, dyrektor
Biura ZG PTS.

Pakiet PZU proponuje 5 roznych ubez-
pieczen. Kazde mozna réwniez wykupic¢
osobno. Oprocz wspomnianego ubez-
pieczenia od utraty dochodu sg to: OC
obowiagzkowe, OC dobrowolne, ochro-
na prawna zawodu oraz NNW HIV/
WZW. ,Ubezpieczenie zawodowe to
podstawa w pracy z pacjentami. Odpo-
wiednio dobrana ochrona zapewnia bez-
pieczenstwo finansowe w razie nieprze-
widzianych okolicznosci. Proponowany
program obejmuje wszystkie rodzaje ry-
zyka zwigzane z codzienng pracg lekarzy
dentystow, stomatologéw, higienistek
i asystentow stomatologicznych. Dzigki
elastycznej ofercie, kazdy cztonek PTS
moze dopasowac zakres polisy do wyma-
gan swojej pracy” — wyjasnia Mirostaw
Bubnowski, prezes spotki iExpert.

Co nadaje unikalnosci pakietowi PZU?
Obowiazkowe ubezpieczenie OC po-
krywa szkody wyrzadzone pacjentowi
do wysokosci 75 000 EUR w przypad-
ku jednego zdarzenia i 350 000 EUR
w przypadku wszystkich zdarzen. Te
sumy mozna zwickszyé¢, wykupujac do-
datkowe nadwyzkowe ubezpieczenie.
Dobrowolne ubezpieczenie OC pozwa-
la zwigkszy¢ sume¢ ubezpieczenia na-
wet do 5 mln zt, zapewniajac pokrycie
szkdd, ktorych koszty przekroczg sume
gwarancyjng obowigzkowego OC. Roz-
szerza roOwniez dziatanie ubezpieczenia
poza Polske. Ubezpieczenie kosztow
ochrony prawnej zapewnia pokrycie
kosztow prawnych i sagdowych. Do wy-
boru sa 2 sumy ubezpieczenia: 100 000
zt lub 500 000 zt.
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Ubezpieczenie NNW ekspozycji na
ryzyko HIV 1 WZW obejmuje nie-
szczesliwe wypadki  podczas pracy
oraz zwrot kosztow leczenia w sytu-
acji zaktucia, zadrasnigcia, rozcigcia,
zadrapania, pogryzienia przez pacjen-
ta. Oferta jest skierowana zaréwno do
lekarzy dentystow, jak 1 higienistek
i asystentow stomatologicznych.

Dentys$ci ubezpieczeni od utraty do-
chodu z powodu czasowej lub trwalej
niezdolnoéci do pracy, spowodowancj
wypadkiem lub chorobg mogg liczyé
na wypltate $wiadczenia w wysoko-
$ci nawet 537 zt dziennie, w zaleznoSci
od wybranego wariantu. Do wyboru s3
3 sumy gwarancyjne: 60 000, 120 000,
180 000 zt. Sktadka wynosi od 226 zt za
rok ochrony.

Wysoko$¢ ubezpieczenia nie jest za-
lezna od poziomu dochodéw ani formy
zatrudnienia. Z oferty skorzysta¢ moga
lekarze prowadzacy indywidualng prak-
tyke i zatrudnieni na podstawie umow.
Zlozenie wniosku nie wymaga ankiety
medycznej ani za§wiadczenia o stanie
zdrowia.

Wszystkie ubezpieczenia mozna kupié
szybko i bezpiecznie przez internet. Wy-
starczy samodzielnie obliczy¢ skladke,
wypelni¢ wniosek i optaci¢ sktadke. Po-
lisa jest wysylana poczta elektroniczna.
iExpert zapewnia takze staly kontakt
z doswiadczonymi doradcami, ktorzy po-
moga wybrac¢ zakres ochrony oraz dopet-
ni¢ formalnos$ci zwigzane z zawarciem
ubezpieczenia.

Wigcej informacji na: www.pts.net.pl.

zrédto: mat. prasowe PTS.

F N
Xpert
ﬂgs rance

Srodkowoeuro pejska Wystawa
Produktéw Stomatologicznych

todz, 16-18.09.2021

(o
Gl

www.cede.pl
€} cede.wystawa




4 Praktyka

DENTAL TRIBUNE Polish Edition

Bakteryjne skazenie powietrza

w pomieszczeniu podczas zabiegu
AIRFLOW

Marcel Donnet, Magda Mensi, Klaus-Dieter Bastendorf, Adrian Lussi

Stomatolodzy i naukowcy, przy wsparciu firmy EMS zmierzyli bakteryjne skazenie powietrza w po-
mieszczeniu podczas zabiegu piaskowania z wykorzystaniem technologii AIRFLOW w 2 scenariu-
szach (bez zastosowania specjalnych Srodkéw ochrony oraz przy ich zastosowaniu). Chociaz wynikow
tego badania nie mozna analogicznie przelozy¢ na mozliwe obciazenie wirusowe (np. SARS-CoV-2)
w aerozolu, to dane z tego badania pokazuja znaczna redukcj¢ skazenia bakteryjnego w powietrzu
pomieszczenia, jezeli zabieg AIRFLOW przeprowadzono przy odpowiednim zastosowaniu specjalnych

Srodkéw ochronnych.

Stomatolodzy i naukowcy, przy
wsparciu firmy EMS zmierzyli
bakteryjne skazenie powietrza
W pomieszczeniu podczas za-
biegu piaskowania z wykorzy-
staniem technologii AIRFLOW
w 2 scenariuszach (bez zasto-

\

sowania specjalnych $§rodkow
ochrony oraz przy ich zastoso-
waniu). Chociaz wynikow tego
badania nie mozna analogicznie
przetozy¢ na mozliwe obciaze-
nie wirusowe (np. SARS-CoV-2)
w aerozolu, to dane z tego ba-

dania pokazuja znaczna reduk-
cj¢ skazenia bakteryjnego w
powietrzu pomieszczenia, jezeli
zabieg AIRFLOW przeprowa-
dzono przy odpowiednim zasto-
sowaniu specjalnych $rodkow
ochronnych.

Pacjenci, personel stomatolo-
giczny 1 lekarze dentys$ci sa
narazeni na bakterie i wirusy,
ktére moga doprowadzi¢ do
chorob zakaznych, zwlaszcza
tych zwigzanych z jama ustna
i drogami oddechowymi. Ci,
ktorzy zdecydowali si¢ na wy-
konywanie zawodu zwigzanego
ze stomatologia, $wiadomi sg
tego, ze zabiegi stomatologicz-
ne s3 zawsze zwiazane z ryzy-
kiem zarazenia. Niewielka od-
legtos$¢ od jamy ustnej pacjenta,

co jest powszechne w procedu-
rach stomatologicznych ozna-
cza ciagla ekspozycj¢ na sling
pacjenta, krew, aerozole i ptyny
z kieszeni dzigstowych (Peng
i wsp., 2020).

Glowng droga przenoszenia si¢
bakterii i wirusow sa kropelki
$liny (Yang i wsp., 2020; Szy-
manska i wsp., 2005). Wtasnie
z tego powodu w stomatolo-
gii zawsze obowiazuja bardzo
restrykcyjne zasady higieny.

Ryc. 1 Pacjentka z Grupy 3: Zabieg AIRFLOW w systemie pracy na 2 rece z wysokowydajnym ssakiem i OptraGate: system cyklonowy (PRELECT, Medentex), wstepnie wypetniony filirowana woda zostat umieszczony
w odlegfosci ok. 20 cm po lewej stronie jamy ustnej pacjenta, w celu wychwycenia aerozolu.
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Praktyka 5

Bakteryjne obcigzenie w powietrzu (CFU/L
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Ryc. 2 Wykres ramkowy skazonego aerozolu podczas 10-minutowego zabiegu. Grupa 1: brak zabiegu (grupa kontrolna); Grupa 2:
zabieg AIRFLOW ze $linociagiem, bez ptukanki do jamy ustnej, bez wysokowydajnego ssaka; Grupa 3: zahieg AIRFLOW ze $lino-
ciggiem, z ptukanka do jamy ustnej, z wysokowydajnym ssakiem. N.S.: brak znaczacej rdznicy (P > 0.05);***: znaczaca rdznica

(P < 0.001) zradto: Klaus-Dieter Bastendorf.

W minionych dziesigcioleciach
stomatolodzy opanowali ryzy-
ko zakazenia, w szczegodlnoS$ci
grypa, gruzlica, wirusowym
zapaleniem watroby i1 AIDS.
Obecnie musimy wypracowac
rownie skuteczne metody me-
tody zarzadzania ryzykiem in-
fekcji.

Prawie wszystkie instrumen-
ty uzywane w powszechnych
procedurach stomatologicz-
nych generujg aerozole: turbiny
i katnice, instrumenty dzwig-
kowe i ultradzwigkowe, dmu-
chawki wodno-powietrzne
i piaskarki (Graetz i wsp., 2014).
Aerozole réznig si¢ od krope-
lek i rozpylonej mgietki. Z racji
mniejszego rozmiaru czastecz-
ki (< 50 m), aerozole moga by¢
przenoszone do kilku metrow
i by¢ wykrywalne w otaczaja-
cym powietrzu (Drisko i wsp.,
2000).

W stomatologii aerozole moga
powstawac jako czastki state,
czyli pyl z piasku (niezanie-
czyszczone), rozpryski ktore
szybko si¢ osadzaja (zanie-
czyszczone), aerozole wytwo-
rzone przez urzadzenia (nie-
zanieczyszczone) 1 aerozole
powstate podczas zabiegow (za-
nieczyszczone). Ryzyko skaze-
nia zalezy od rodzaju zabiegu,
stopnia zakazenia pacjenta oraz

podjetych $rodkéw zapobie-
gawczych, minimalizujacych
przenoszenie si¢ zanieczysz-

czonych aerozoli. Nadal brakuje
dowodow naukowych pokazu-
jacych ryzyko, jakie stwarzaja
aerozole oraz zagrozenie, jakie
stanowig dla klinicystow i pa-
cjentow (RKI, 2020). Jednym z
glownych powoddéw jest trud-
no$¢ w okresleniu stopnia ska-
zenia bakteryjnego 1 wiruso-
wego, transportowanego przez
aerozole. Wg dostgpnej wiedzy,
nie ma danych naukowych na

temat wirusowego i bakteryjne-
go skazenia z aerozoli podczas
profesjonalnego, mechaniczne-
go oczyszczania z¢gbow (PMPR)
przy uzyciu AIRFLOW. Dla-
tego przeprowadzono badanie
praktyczne zastosowania tech-
nologii AIRFLOW celem lep-
szego zrozumienia ryzyka ska-
zenia aerozolem.

Cel

Celem badania byto zmierzenie
obciagzenia bakteryjnego w po-
mieszczeniu podczas zabiegu
AIRFLOW, aby uzyska¢ in-
formacje umozliwiajace osza-
cowanie ryzyka dla lekarzy
dentystow, personelu stomato-
logicznego 1 pacjentow, zwia-
zanego z zanieczyszczonymi
aerozolami podczas uzywania
technologii AIRFLOW w roz-
nych sytuacjach.

Material i metody

Zabiegi AIRFLOW zostaly
przeprowadzone w salach kli-
nicznych firmy EMS przez sto-
matologa (dr Neha Dixit, EMS).
Procedura pomiarowa i ogolne
warunki przeprowadzenia za-
biegéw profilaktycznych zo-
staly wczesniej zdefiniowane
przez autorow. Zabiegom zo-
statlo poddanych 20 dorostych
pacjentow w wieku 30-45 lat.
Wskaznik ptytki nazgbnej Qu-
igley-Hein, zmodyfikowany
przez Turesky’ego (Turesky
i wsp., 1970) wynosit $rednio
0.80 dla kazdego z 20 pacjen-
tow. Sesje profilaktyczne od-
bywaty si¢ w ciagu 4 kolejnych
dni, po 5 pacjentéw dziennie.
Pomigdzy zabiegami pomiesz-
czenia zostaty doktadnie wy-
wietrzone, celem usunigcia
nagromadzonych aerozoli i od-
tworzenia neutralnych warun-
kéw wyjsciowych dla kolejnej
sesji zabiegowe;j.

Pomiar aerozolu odbywat si¢
doktadnie przez 10 minut pod-
czas kazdego zabiegu AIR-
FLOW. Do przechwytywania
aerozolu uzyto systemu cyklo-
nowego (PRELECT, Meden-
tex), wstgpnie wypetnionego
woda filtrowana i umiejsco-
wionego 20 cm od jamy ustnej
pacjenta (Ryc. 1). Za pomoca
wysokowydajnego systemu
ssagcego (Cattani Micro Smart)
o przeptywie 900 L/min, od-
ciggnigto 9 m*® mieszaniny po-
wietrza z aerozolem podczas
10-minutowego zabiegu. Bez-
posrednio po kazdym zabiegu
wykonano pomiar skazenia
bakteryjnego aerozolu za po-
moca testow wykorzystujacych
adenozynotrifosforan  (ATP).
Metoda ta pozwala na okresle-
nie wszystkich zywych bakte-
rii (Watanabe i wsp., 2019). Do
badania zdefiniowano 3 grupy
pomiarowe: n Grupa 1 (kontro-
Ina): pomiar powietrza w po-
mieszczeniu bez przeprowadze-
nia zabiegu, pomiar obcigzenia
bakteryjnego 9 m? powietrza
W pomieszczeniu zabiegowym,
przed kazdym pacjentem (20
pomiaréw); n Grupa 2: pomiar
powietrza w pomieszczeniu
podczas zabiegu AIRFLOW ze
$linociggiem, bez plukanki do
jamy ustnej, bez wysokowy-
dajnego ssaka (10 pacjentow);
n Grupa 3: pomiar powietrza w
pomieszczeniu podczas zabie-
gu AIRFLOW ze $linociggiem,
z plukanka do jamy ustne;j,
z wysokowydajnym ssakiem
(10 pacjentow).

Zgodnie z protokotem Guided
Biofilm Therapy (GBT), przed
rozpocze¢ciem zabiegu popro-
szono pacjentow o plukanie
jamy ustnej chlorheksydyna
(BacterX, EMS) przez 60 s
(tylko Grupa 3). Po przeprowa-
dzeniu wywiadu na temat hi-
storii chorobowej pacjenta oraz

zebraniu niezbe¢dnych danych
diagnostycznych, przystapio-
no do wykonywania zabiegow
u wszystkich pacjentach, uzy-
wajac ochrony dla oczu, $lino-
ciagu (Kaladent), OptraGate
(Ivoclar Vivadent), dodatkowo
dla Grupy 3 zastosowano wyso-
kowydajny ssak (Dentsply Siro-
na). Biofilm zostat wybarwio-
ny (Biofilm Discloser, EMS)
i uwidoczniony. Zostat on usu-
ni¢ty przy pomocy urzadzenia
AIRFLOW  PROPHYLAXIS
MASTER (AFPM) z r¢kojescia
AIRFLOW i piaskiem PLUS na
bazie erytrytolu (14 m). Urza-
dzeniem AFPM pracowano
z zalecana moca do usuwania
biofilmu (poziom 3) i ustawie-
niem wody na maximum.

Wyniki i dyskusja

Przedstawiona w badaniu me-
todologia pozwolita na pomiar
bakteryjnego skazenia aerozo-
li podczas zabiegu AIRFLOW
(Ryc. 2) w sposob powtarzalny.
Pomiar powietrza w pomiesz-
czeniu podczas zabiegu AIR-
FLOW z zastosowaniem $lino-
ciggu, ptukanki do jamy ustnej
oraz wysokowydajnego ssaka
(Grupa 3) wykazaty taki sam
poziom skazenia bakteryjnego,
jaki zostat stwierdzony dla gru-
py kontrolnej (p > 0.05). Zabieg
AIRFLOW przy zastosowaniu
ptukanki do jamy ustnej oraz
wysokowydajnego ssaka nie
doprowadzil do podwyzszenia
bakteryjnego skazenia aerozolu
W powietrzu pomieszczenia.
Wplyw zastosowania ptukan-
ki do jamy ustnej lub wysoko-
wydajnego ssaka na ten wynik
nie zostal okreslony. Zebranie
i pomiar wigkszych kropelek
nie byly celem tego badania.
Kropelki te pozostaja w bada-
nym $rodowisku i nie sg czg¢scia
aerozolu. Zagrozenie infekcja
w przypadku tychze kropelek
stanowi infekcj¢ kontaktows,
a nie infekcj¢ przez aerozol. In-
fekcja kontaktowa jest juz znana
od dtugiego czasu i jest kontro-
lowana przez zespot stomatolo-

giczny za pomocg odpowiednich
srodkow ochrony (Watanabe
i wsp., 2019). Jest niezmiernie
wazne, aby S$cisle przestrzegac
wytycznych i zalecen Instytutu
Roberta Kocha (RKI), dotycza-
cych $rodkow ochrony osobistej
i dezynfekcji powierzchni, jak
rowniez odpowiedniej technolo-
gii 1 wlasciwego uzywania urza-
dzen oraz oprzyrzadowania.

Whniosek

Zabieg AIRFLOW z zastoso-
waniem OptraGate, odpowied-
niej ptukanki do jamy ustnej
i wysokowydajnego ssaka nie
prowadzi do podwyzszonego
ryzyka skazenia bakteryjne-
go dla catego zespotu gabinetu
oraz dla pacjentow. Co wigcej,
dowiedziono, ze aerozole moga
by¢ skutecznie kontrolowane
w pracy na 2 re¢ce z wykorzy-
staniem wysokowydajnego sys-
temu ssacego, umiejscowionego
w bezposredniej okolicy miejsca
zabiegowego.

Uwaga od autordow:

Dalsze, jeszcze nieopubliko-
wane badania grupy autorow,
przeprowadzone wg identycz-
nego protokotu dla piezocera-
micznego skalera PIEZON PS
wykazaty, ze ta technologia
nie stwarza zwigkszonego ry-
zyka skazenia bakteryjnego
dla zespotu stomatologicznego
i pacjentow, jezeli zostaly uzy-
te $rodki ochrony. Rowniez
w tym przypadku przeprowa-
dzono ptukanie plynem Bac-
terX przed zabiegiem oraz
uzyto wysokowydajnego ssaka
i zastosowano technike pracy na
2 rgce. Raport koncowy zosta-
nie opublikowany natychmiast
po zakonczeniu testow

Przedruk, rowniez we frag-
mentach, powielanie, mikro-
filmowanie, przechowywanie
w elektronicznych bazach da-
nych i tlumaczenie tylko za
zgodq Deutscher Arzteverlag
GmbH, 50832 Kolonia.
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Dentysci oceniaja konsekwencje pandemii
COVID-19: to katastrofa stomatologiczna!

FDI World Dental Federation

i"ﬁ “;r' -

Rok po pierwszym lockdownie, lekarze denty$ci na catym Swiecie borykaja sig
z konsekwencjami pandemii COVID-19 dla zdrowia jamy ustnej i stwierdzaja wigksza
czesto$¢ wystepowania prochnicy zebow i zaawansowanych chorob przyzebia.

(fot.: Matea Michelangeli/Shutterstock).

W cieniu Swiatowego Dnia Zdrowia Jamy ustnej (WOHD), ktory
jest obchodzony 20 marca, Swiatowa Federacja Stomatologiczna FDI
wydala oSwiadczenie podsumowujace, jak pogorszyly si¢ w tym cza-
sie nawyki dotyczace zdrowia jamy ustnej

W rok po wybuchu pandemii do-
radcy i cztonkowie FDI mowia, ze
na wlasne oczy widza katastrofalne
nastgpstwa sytuacji pandemicznej,
ktora wptywa na zdrowie zgbow
i dzigsel populacji. ,,Nazwijmy
rzecz po imieniu: to katastrofa
dentystyczna” — powiedziat prezes
FDI, dr Gerhard Konrad Seeberger.
»Stosowane w wielu krajach ogra-
niczenia z pewnoscig odegraty zna-
czaca rol¢ sytuacji dotyczacej zdro-
wia jamy ustnej, ale nie opowiadaja
calej historii”.

Podczas pierwszej fali epidemii
COVID-19 gabinety dentystyczne
na calym $wiecie zostaty zmuszone
do zamknigcia. Przez 2-3 miesiace
wszystkie wizyty dentystyczne
musiaty by¢ przelozone lub odwo-
fane, z wyjatkiem pilnych zabie-
goéw ratunkowych. Swiatowa Or-
ganizacja Zdrowia poinformowala,
ze ustugi zwigzane ze zdrowiem
jamy ustnej byty jednymi z najbar-
dziej dotknigtych ograniczeniami
z powodu pandemii COVID-19
odstawowymi ustugami opieki

zdrowotnej — 77% krajow zglosito
czesciowe lub catkowite zaktocenia
W pracy gabinetow.

Migdzy pierwsza a druga fala gabi-
nety stomatologiczne w wielu kra-
Jjach mogty zosta¢ ponownie otwar-
te. Dentys$ci zawsze przestrzegali
najbardziej rygorystycznych pro-
tokolow zapobiegania zakazeniom
1 ich kontroli. Ponadto, niedawne
badanie wskazuje, ze pracownicy
opieki zdrowotnej maja znacznie
nizsze wskazniki zakazen SARS-
-CoV-2 w wigkszosci czgséci Swiata.
Mimo to, wiele os6b nadal unika
rutynowych badan kontrolnych
i odwiedza dentyst¢ tylko wtedy,
gdy odczuwaja silny bol. U wielu
0sOb rozwingla si¢ zaawansowana
prochnica zgbow 1 zwigzane z nig
powiktania, w tym infekcje, co
znaczaco komplikuje leczenie.

Obecnie lekarze dentys$ci zmagaja
si¢ z konsekwencjami trwajacych
ponad rok trudnosci w dostgpie do
opieki stomatologicznej. Zacheca
si¢ pacjentow wysokiego ryzyka
do odbywania przegladow sto-
matologicznych co 3-6 miesigcy,
tymczasem wielu z nich czekalo
9 miesiecy, rok lub dtuzej. Wie-
le os6b zglosito silne bole zgbow
i powiktania, ktore u niektorych
prowadzity do ekstrakcji, a u in-
nych do leczenia endodontycznego.

Podczas pandemii u pacjentow
z grupy wysokiego ryzyka wyste-
puje wigcej niz jeden problem, po-
niewaz uptyngto zbyt wiele czasu
bez wizyt kontrolnych. Problemy
zazwyczaj obejmuja zmiany proch-
nicowe i choroby przyzebia.

,»Prochnica zeboéw, ktoéra mozna
bylo wyleczy¢ prosta odbudowa,
przeszia teraz do stadium zapale-
nia przyzgbia i ropni wierzchotka,
ktoére wymagaja bardziej wyrafi-
nowanego leczenia” — powiedziat
dr MK Vanishree, wykladowca
stomatologii publicznej z Banga-
lore w Indiach. ,,Pacjenci powinni
odtozy¢ na bok swoj strach i nie
odktada¢ niezbednych, rutyno-
wych zabiegébw stomatologicz-
nych” — dodat.

»Jedna z dramatycznych konse-
kwencji pandemii jest to, ze proble-
my ze zdrowiem jamy ustnej, ktore
nie byly uwazane za pilne podczas
wybuchu pandemii, w rzeczywisto-
$ci staly si¢ pilne po 2 miesigcach
oczekiwania na leczenie” — powie-
dziata dr Maria Fernanda Atuesta
Mondragon, prezes Federacion
Odontologica Colombiana (kolum-
bijska federacja stomatologiczna)
i doradca ds. FDI ,WidzieliSmy
wielu pacjentdow ortodontycznych
z powaznymi problemami przyze-
bia” — wyjasnita.

»Nastolatki zwykle cierpia na
prochnice zebow 1 obserwuje ro-
snacy poziom prochnicy w  tej
grupie wickowej” — powiedzial dr
Nahawand Abdulrahman Thabet,
ktory praktykuje w Kairze w Egipcie
i jest doradca ds. FDI. ,,M¢j 15-letni
pacjent przyznal, ze od czasu za-
mknigcia swojej szkoty wiecej pod-
jadat, siedzac w domu. Wyobrazam
sobie, ze w podobnej sytuacji sg ty-
sigce dzieci w jego wieku.”

Powtarzajace si¢ blokady w czasie
pandemii, ograniczenia mozliwosci
poruszania si¢ ludzi i nakazy doty-
czace pracy w domu przyczynity sig
do zmiany codziennych nawykow i
zachowan, ostatecznie wptywajac
na zdrowie jamy ustnej wielu osob.
Modelowanie dobrych nawykow
w zakresie higieny jamy ustnej,
takich jak szczotkowanie zgbow
rano i wieczorem jest niezbg¢dne.
Ogolnoswiatowe badania przepro-
wadzone przez Unilever wykazaty,
ze dzieci odzwierciedlaja zacho-
wania rodzicow ze szkoda dla ich
wlasnego zdrowia. Dzieci sg 7 razy
bardziej narazone na rezygnacje ze
szczotkowania, jesli ich rodzice nie
szczotkujg zebow 2 razy dziennie.
Ankietowani dentysci zgodzili sie,
ze zmiana nawykow higieny jamy
ustnej dzieci wynikata ze zmiany
rutyny rodzicow. B

Swiatowy Dzien Zdrowia Jamy Ustnej
— z¢by, cialo 1 pandemia

Lukasz Sowa

To, czy trudniej lub latwiej be-
dziemy zmaga¢é si¢ z cukrzyca,
chorobami serca czy nerek zale-
zy rowniez od kondycji zebow i
calej jamy ustnej. Podczas pan-
demii koronawirusa powinni-
$my o tym pamietaé¢ szczegolnie
— przekonujg lekarze dentysci w
Swiatowy Dzien Zdrowia Jamy
Ustnej (20 marca).

Wg Swiatowej Organizacji Zdro-
wia, koronawirus odcisnat pigtno
na globalnej opiece stomatolo-
gicznej. Az 77% krajow raportuje
WHO cze¢sciowe lub catkowite za-
ktocenia w pracy gabinetow den-
tystycznych. Lokalne $wiatlo na
problem rzucaja dane z badania
Polskiego Towarzystwa Stomato-
logicznego. W pierwszej fazie pan-
demii COVID-19 30,3% gabinetow
stomatologicznych przerwato prace
na 30-60 dni, a az 19,4% na dtuzej
niz 2 miesigce. Cho¢ sytuacja po-
prawiata si¢ z kazdym tygodniem
(pojawily si¢ wytyczne i wigcej
srodkéw ochrony indywidualnej)
i tak 75,5% ankietowanych den-

tystow zauwazylo spadek liczby
przyjmowanych pacjentow, a 17,5%
przyznato, Ze liczba pacjentow spa-
dta o potowe.

»Obecnie gabinety pracuja nor-
malnie, a produkty do higieny sa
na wyciagnigcie dloni. Pandemia
COVID-19 nie jest argumentem
do odpuszczania lub przektada-
nia wizyt w gabinecie stomato-
logicznym oraz nieregularnego
szczotkowania, nitkowania zebow
i ptukania jamy ustnej. Efekty za-
niedban mogg mie¢ powazne kon-
sekwencje zdrowotne, nie tylko w
obszarze chorob jamy ustnej, ale
calego organizmu” — podkresla
prof. Marzena Dominiak, prezy-
dent Polskiego Towarzystwa Sto-
matologicznego.

W ramach Swiatowego Dnia Zdro-
wia Jamy Ustnej eksperci zwraca-
ja uwage na ciaggle mato popularny
fakt: zdrowie zaczyna si¢ w jamie
ustnej. Pacjenci, ale i nie wszy-
scy lekarze, nie zdajg sobie spra-

wy z tego, ze zapalenie przyzgbia
moze spowodowac stan zapalny
w calym organizmie oraz wpty-
wac na rozwoj i przebieg chorob
ogolnoustrojowych. Zaniedbania
moga prowadzi¢ nawet do nowo-
tworow. Kondycja jamy ustnej ma
wplyw na rozwoj i powiktania cu-
krzycy. Patogeny zapalenia przy-
zgbia moga powodowac¢ choroby
naczyniowo-sercowe.  Wreszcie,
brak wlasciwej higieny moze wy-
wolywaé stan zapalny central-
nego ukladu nerwowego, co w
konsekwencji moze prowadzi¢ do
zaburzen neurologicznych wieku
starczego: demencji czy choroby
Alzheimera.

»Jako praktycy, obserwujemy wie-
le skutkéw przektadania lub odwle-
kania zaplanowanych wizyt, co jest
przez pacjentdw argumentowane
obawg przed zakazeniem si¢ koro-
nawirusem w gabinecie. Dzi§ wi-
dzimy przede wszystkim grozne
powiktania endodontyczne, usuwa-
my zgby, ktore mozna bylo urato-

wacé, w wielu przypadkach leczenie
ortodontyczne trzeba rozpoczynac
od nowa, zniwo zbiera prochnica,
szczegblnie u mtodych ludzi. To sa
problemy do rozwigzania w gabi-
necie dentystycznym, ale dzi$ zba-
gatelizowane, w przysziosci beda
wymagac leczenia specjalistyczne-
go u kardiologa czy diabetologa” —
ostrzega prof. Dominiak.

Przez caly marzec (Miesiac Zdro-
wia Jamy Ustnej) Polskie Towarzy-
stwo Stomatologiczne zachgca pa-
cjentow do rezerwacji bezplatnych
konsultacji w gabinetach stomato-
logicznych wspierajacych kampa-
ni¢ ,,Polska mowi #aaa!”. Mapa i
wyszukiwarka placowek zaanga-
zowanych w projekt znajduje si¢
na: www.polskamowiaaa.pl. Na tej
stronie jest rowniez do pobrania po-
radnik edukacyjny dla pacjentow
oraz lekarzy.

Tegoroczne obchody Swiatowego
Dnia Zdrowia Jamy Ustnej zgro-
madzity szerokie grono Partnerow.
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Wydarzenie wsparli:

Patronat Honorowy: Instytut
Praw Pacjenta i Edukacji Zdro-
wotnej, Naczelna Izba Lekarska,
Migdzynarodowa Kapituta Orde-
ru USmiechu, Wojewoda Dolno-
$laski, Wydziatl Zdrowia i Spraw
Spotecznych Urzedu Miejskie-
go Wroctawia, Rzecznik Praw
Dziecka.

Gloéwny Partner: Oral-B.

Partnerzy: Strefa Pacjenta CEDE,
Znany Lekarz, Philips Sonicare,
SPLAT Polska, GSK, Listerine,
Enel-med, Orbit, MyEcoBrush,
Sunstar GUM, Kol-dental, Pierre
Fabre.

Partnerzy Medialni: TV Silesia,
Medonet, Gazeta Lekarska, in-
foDENT24.pl, Dentonet.pl, Por-
taldentystyczny.pl, Dentalmaster.
pl, Dental Tribune, Stomatologia-
news, Magazyn Stomatologiczny,
Bedac Mtodym Dentysta.
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Nowa magnetyczna szczoteczka elektryczna Oral-B
pomoze zmotywowac pacjentow

Nowa szczoteczka Oral-B iO jest wyposazona w innowacyjna technologi¢, ktéra zapewnia uzyt-
kownikom wyjatkowa czysto$¢ oraz przyjemne doznania podczas szczotkowania. Rewolucyjny we-
wnetrzny i zewnetrzny projekt szczoteczki obejmuje wiele réoznych elementéw — od motywacyjnych
funkcji cyfrowych do niespotykanego wczesniej polaczenia ruchéw oscylacyjno-rotacyjnych z mikro-
wibracjami, co pozwala zapewnic¢ delikatne, a przy tym skuteczne czyszczenie.

Oral-B iO catkowicie zmienia po-
strzeganie szczotkowania, ponie-
waz z ,ucigzliwego obowigzku”
staje si¢ ono przyjemnym do$wiad-
czeniem, ktore pacjenci pokochaja.
,Oral-B zobowigzuje si¢ do cig-
glego rozwoju swojej technologii,
aby zapewni¢ doskonate -efekty
czyszczenia, a takze do doskonale-
nia sztuki szczotkowania, aby moc
oferowa¢ uzytkownikom niezwy-
kle przyjemne doznania” — mowi
dr n. med. Beata Golan, kierownik
ds. naukowych P&G Polska. ,,Za-
projektowaliSmy na nowo nasza
doskonale znana okragla glowke
szczoteczki elektrycznej i potaczy-
lismy ruchy oscylacyjno-rotacyjne
z delikatng energia mikrowibracji,

wykorzystujac technologic magne-
tyczng, aby zapewni¢ pacjentom
wyjatkowa czystos¢, ktorej nie
beda mogli si¢ oprzec”.

Transformacyjny charakter szczo-
teczki Oral-B 10 wiaze si¢ z jej
zdolnoscia do zapewnienia dosko-
natych efektow czyszczenia, a jed-
nocze$nie wyjatkowo przyjemnych
doznan podczas szczotkowania, co
zmotywuje pacjentow do lepszego
dbania o zgby. Szczoteczka wypo-
sazona jest w sztuczng inteligencje
oraz czujniki potozenia znajduja-
ce si¢ w raczce. W serii Oral-B iO
9 zastosowano nowa technologi¢
monitorowania z¢bow 3D, ktora
rozpoznaje oczyszczane powierzch-

nie jezykowe, policzkowe, podnie-
bienne, wargowe oraz zujace.

Doskonale dziatanie Oral-B iO
dobrze wida¢ w wynikach 8-ty-
godniowego badania kliniczne-
go z ocenami dokonanymi przez
niezaleznych ekspertow. W tym
badaniu, a takze w wynikach in-
nych badan klinicznych dotycza-
cych szczoteczek Oral-B z okragla
glowka, jakie byly prowadzone na
przestrzeni wielu lat — Oral-B 1O
pozostawila daleko w tyle szczo-
teczki manualne, oferujac lepsze
czyszczenie zgbow i dzigset.

Nowa Oral-B 10 to szczoteczka,
ktora dentysci i higienistki stoma-

tologiczne moga rekomendowac
z pelnym przekonaniem, wiedzac,
ze ich pacjenci zyskaja skutecz-
ne, a przy tym delikatne czysz-
czenie oraz przyjemne i jedyne
w swoim rodzaju doznania, ktore
zachecg ich do szczotkowania zg-
bow dtuzej i bardziej efektywnie.
Podczas testowania szczoteczki
pacjenci uzywajacy aplikacji, kto-

ra jest kompatybilna z Oral-B iO,
szczotkowali zgby $rednio przez
2 minuty i 27 sekund podczas

jednej sesji, w poréwnaniu
z pacjentami uzywajacymi zwy-
ktej  szczoteczki  manualnej,
ktorzy s$rednio poswigcali na t¢
czynno$¢ mniej niz minutg

zrodlo: mat. prasowe

Laboratoria w procesie

cyfryzacji

Amann Girrbach na wirtualnym kongresie demonstruje i otwiera

atrakcyjne wrota do przyszlosci.

&
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Cyfryzacja stanowi obecnie
kluczowy temat dotyczacy przy-
sztosci branzy stomatologiczne;j.
Bez watpienia digitalizacja wy-
musza istotne zmiany, ale row-
nocze$nie stwarza lukratyw-
ne kierunki rozwoju. Podczas
innowacyjnego, wirtualnego
kongresu AG.Live CON , ktory
odbedzie si¢ 20-24 kwietnia br.
Amann Girrbach pokaze, jak te
potencjalne mozliwosci mozna
pragmatycznie wykorzystac.
Znani technicy dentystyczni
i klinicysci spotkaja si¢ z czoto-
wymi postaciami w dziedzinie
badan naukowych, aby wspolnie
eksplorowa¢ atrakcyjne Sciez-
ki zaawansowanej cyfryzacji.
W 2001 r. Amann Girrbach nie
bedzie uczestniczyl, tradycyjnie
wiosng, w Migdzynarodowych
Targach Stomatologicznych IDS
w Kolonii, bo wydarzenie to zo-
stato przetozone na wrzesien.

Amann Girrbach, od lati na wie-
lu ptaszczyznach, sukcesywnie
wspiera technikow dentystycz-
nych w procesie cyfryzacji cy-
klu pracy pracowni technicznej.
Wykorzystujac swoja pionierska
pozycjg, austriacka firma wspie-
ra réwniez laboratoria i leka-

rzy w podjeciu kolejnego kroku
w kierunku cyfrowej transfor-
macji, bowiem obecnie obser-
wujemy do$¢ jasny trend. Jest
nim zwigkszne zapotrzebowanie
na bezposrednie, szybkie do wy-
konania uzupetnienia. Grozi to
zerwaniem ustalonych struktur
i tradycyjnych granic migdzy
laboratorium a klinicysta. Jed-
nak cyfryzacja, dzigki nowym
formom wspotpracy, idealnie
nadaje si¢ do przeksztalcenia
relacji technik dentystyczny-
-stomatolog w sytuacje, w kto-
rej wszyscy wygrywaja. Naj-
wazniejsze jest zawsze zdrowie
i zadowolenie pacjenta.

Aby zapewnic optymal-
ng wspolprace dla obu stron,
Amann Girrbach opracowat

platform¢ AG.Live. Jest ona pre-
zentowana w ramach wirtualne-
go kongresu i wystawy. AG.Live
zapewnia infrastrukture i zarza-
dzanie przypadkami pacjentow
na poziomie spojnosci i wydaj-
nosci, jakiego nigdy wczesniej
nie osiagnigto, np. oferowanie
uzupetnien bezposrednich o ja-
kosci laboratoryjnej. Z kolei le-
karz dentysta ma staty dostep
do aktualnej wiedzy technika.
Nawet w przypadku prostych
uzupetnien mozna szybko pod-
ja¢ wspoélna decyzje, czy bez-
posrednia realizacja jest moz-
liwa, czy tez potrzebny jest
specjalista w  laboratorium.
Wigcej informacji i rejestracja
na wirtualny kongres na stronie:
show.aglivecon.digital

Naukowcy zalecajq stosowanie suchych
systemow ssacych z filtrem HEPA
w gabinetach stomatologicznych

Franziska Beier, Dental Tribune International

Oprécz srodkéw ochrony indywidualnej (SOI), podczas pandemii SARS-CoV-2 w gabinetach stoma-

tologicznych zaleca si¢ stosowanie pomp ssacych o duzej pojemnosci.

W niedawnym badaniu naukow-
cy z Uralskiego Oddziatu Rosyj-
skiej Akademii Nauk (UB RAS)
w Jekaterynburgu poréwnali roz-
ne typy ukladow zasysajacych
i stwierdzili, ze czynniki takie jak
filtry i tryb pracy wptywaja na czg-
sto§¢ wystgpowania SARS-CoV-2
wérod zespotow dentystycznych.

Wg autorki, dr Marii Sarapult-
sevy z Instytutu Immunologii
i Fizjologii UB RAS, szeroko roz-
powszechniono dane 1 wyniki
badan aerozoli w zwiazku z prze-
noszeniem SARS-CoV-2, jednak
mozliwy wpltyw jednej z najbar-
dziej skutecznych i podstawowych
metod kontroli aerozolu — ukta-
dow ssacych — jest nadal pomija-
ny. ,,Prawdopodobnie urzadzenia
te staly si¢ na tyle powszechne,
7e sa postrzegane przez specjali-
stow jako cze$¢ unitu stomatolo-
gicznego. Kiedy zdaliSmy sobie
sprawe z tego problemu, zdecydo-
walis$my si¢ go doktadniej zbada¢”
— powiedziata.

Zespot badawczy przeanalizowat
dane dotyczace seroprewalencji
SARS-CoV-2 wsrod 157 denty-
stow 1 asystentek dentystycznych
w 3 klinikach dentystycznych w
Jekaterynburgu od maja do sierp-
nia 2020 r. Wszyscy uczestnicy raz
w tygodniu przeszli serologiczne
testy na obecno$¢ przeciwciat.

Kliniki A i B stosowaty system
ssacy V 6000 (Diirr Dental)
ze sterowaniem podcisnieniem
i wysokowydajnymi filtrami po-
wietrza (HEPA), ktore usuwaja
zasysane aerozole i powietrze.
System w klinice A pracowat w
trybie suchym, system w klinice
B dziatat w trybie poétsuchym.
Klinika C stosowata pompe
prézniowa VS 900 (Diirr Den-
tal), ktora nie jest zaopatrzona
w filtry HEPA. Wszystkie klini-
ki stosowaty si¢ do tych samych
zalecen dotyczacych postgpo-
wania z pacjentami i rodzajow
stosowanych $rodkow ochrony
indywidualnej. Obszar gabine-
tow stomatologicznych, protoko-
ly leczenia, $redni wiek lekarzy
i harmonogramy pracy nie roézni-
ty si¢ migdzy klinikami.

Wyniki badania ujawnity istotne
roznice migdzy klinikami w zakre-
sie wynikow testow na obecnos¢
przeciwcial SARS-CoV-2. Klinika
C miala najwyzszy odsetek osob,
ktore uzyskaty wynik pozytywny:
36,6% dentystow i asystentow den-
tystycznych. Testy przeciwcial daty
1 pozytywny wynik w Klinice A
i3 pozytywne wyniki w Klinice B
(odpowiednio 1,8% i 5,0%).

Czestos¢  zakazen SARS-CoV-2
byla istotnie wyzsza w Klinice C,
w ktorej zastosowano system bez

filtrow HEPA, a znacznie nizsza
w Klinice A, w ktdrej zastoso-
wano filtry HEPA 1 pracowano
w trybie suchym. Naukowcy uwa-
7aja, ze tryb pracy moze by¢ waz-
nym czynnikiem, poza filtrem,
poniewaz oddzielanie zasysanych
ptynow od powietrza zachodzi
w kazdej jednostce uzdatniajacej
w suchych uktadach ssgcych, pod-
czas gdy w potsuchych separacja
odbywa si¢ poprzez centralng jed-
nostke oddzielajaca podtaczona do
wielu jednostek oczyszczania.

,»Na podstawie wynikow badania
mozemy stwierdzi¢, ze stosowanie
systemow ssacych wyposazonych
w filtry HEPA moze zapobiec roz-
przestrzenianiu si¢ infekcji wiruso-
wych wsrod personelu dentystycz-
nego” — podsumowal wspodtautor
badania dr Alexey Sarapultsev
z Instytutu Immunologii i Fizjo-
logii UB RAS. ,Takie systemy
moga znacznie zmniejszy¢ ryzyko
zakazenia podczas pandemii, na-
wet przy uzyciu standardowych,
a nie wzmocnionych zestawow
$rodkow ochrony indywidualne;j”
—dodat. B0

Badanie ,,SARS-CoV-2 seroposi-
tivity among dental staff and the
role of aspirating systems” zostato
opublikowane on-line 5 lutego
2021 r. na tamach JDR Clinical
and Translational Research.
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