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Cil

Cilem této studie bylo vyhodnotit vliv elektrického
zubniho kartacku ve srovnani s manualnim zubnim
kartackem pri frekvenci ¢isténi zubU dvakrat denné

na povrchovy plak, krvaceni dasni a zanét dasni,

a to po Sesti tydnech domaciho pouzivani a u populace
s mirnym zanétem dasni.

Materialy a metodika

Jednalo se o radou International Review Board
schvalenou, zaslepenou, randomizovanou, paralelni
klinickou studii provedenou u celkové zdravé populace
dospélych v USA. Vybrané subjekty byly ve véku 18-75
let, byli to nekuraci a puvodné uzivatelé manualnich
zubnich kartackud. Subjekty mély mit po tfi az
Sestihodinové dobé akumulace plaku minimalni skore
plaku nejméné 1,8, hodnoceno podle modifikovaného
indexu plaku (MPI), a skore gingivalniho krvaceni 1,0
nejméné na 50 mistech, hodnoceno podle indexu
gingivalniho krvaceni (GBI). Zhruba 110 subjektu

(55 pro kazdou skupinu) bylo nahodné rozdéleno, aby
studii dokoncilo 98 hodnotitelnych subjektt (49 z kazdé
skupiny).

Vhodné subjekty byly nahodné rozdéleny do dvou
skupin: ¢isténi zubU dvakrat denné elektrickym zubnim
kartackem Philips Sonicare Prestige s kartackovou hlavici
A3 Prestige (PSP) nebo c¢isténi dvakrat denné manualnim
kartackem (MZK) Colgate Classic pro dospélé. Vsem
subjektlm byla vydana stejna zubni pasta s obsahem
fluoridu.

Po dobu studie nebylo povoleno pouzivani zadného
jiného produktu pro ustni hygienu nebo jiné metody
péce o ustni dutinu. Po kontrole zpUsobilosti

a ndhodném rozdéleni v uvodu studie byly subjekty
kontrolovany v zubni ordinaci po 2 a 6 tydnech, pticemz
u nich byly vyhodnocovany parametry ucinnosti

(MPI, GBI a modifikovany gingivalni index MGl),

a takeé byla posuzovana bezpecnost. Subjekty obdrzely
karticku pro kazdodenni zaznamenavani dodrzovani
pokynu a zapis vsech bezpecnostnich problému, které
se vlivem Ucasti ve studii objevily.

Vysledky

Bylo vysetieno 104 subjektl a nahodné rozdéleno

52 subjektu do skupiny PSP a 52 do skupiny MZK.
Celkem studii dokonc¢ilo 99 subjektt. Pramérny vék
vsech nahodné rozdélenych subjektd byl 40,7 (SD =10,8)
let. Mezi subjekty bylo 78 zen (75 %) a 26 muzU (25 %)

a vétsina z nich byla bilé pleti: 98 (94,2 %).

Na zacatku studie byla uroven plaku (hodnota p = 0,40),
gingivalniho zanétu (hodnota p = 0,58) a gingivalniho
krvaceni (hodnota p = 0,65) u obou skupin PSP a MZK
podobna.

Modifikovany index plaku

Vysledky ziskané metodou priméru nejmensich
Ctvercl (LS mean (SE)) prokazaly redukci urovné plaku
po pouzivani pfifazeného produktu v porovnani

s vychozi hodnotou nasledovné:

Po dvou tydnech 28,09 % (1,38) u skupiny PSP a 0,89 %
(1,36) u skupiny MZK, hodnota p < 0,0001.

Po Sesti tydnech 28,66 % (1,37) u skupiny PSP
a 0,87 % (1,36) u skupiny MZK, hodnota p < 0,0001.

Modifikovany gingivalni index

Vysledky ziskané metodou primeéru nejmensich ¢tverct
(LS mean (SE)) prokazaly redukci urovné gingivalniho
zanétu po pouzivani pfifrazeného produktu v porovnani
s vychozi hodnotou nasledovné:

Po dvou tydnech 28,09 % (1,38) u skupiny PSP a 0,89 %
(1,36) u skupiny MZK, hodnota p < 0,0001.

Po Sesti tydnech 28,66 % (1,37) u skupiny PSP
a 0,87 % (1,36) u skupiny MZK, hodnota p < 0,0001.

Index gingivalniho krvaceni

Vysledky ziskané metodou praméru nejmensich ¢tvercu
(LS mean (SE)) prokazaly redukci urovné gingivalniho
krvaceni po pouzivani pfifazeného produktu v
porovnani s vychozi hodnotou nasledovné:

Po dvou tydnech 28,09 % (1,38) u skupiny PSP a 0,89 %
(1,36) u skupiny MZK, hodnota p < 0,0001.

Podil reagujicich osob, kterych se tento stav tykal*,

byl v dobé po dvou tydnech u skupiny PSP 27 z 50,
neboli 54 % subjektl. Ve skupiné MZK nebyly zadné
reagujici osoby k hodnoceni. Tento rozdil byl statisticky
vyznamny, hodnota p < 0,0001.

Po Sesti tydnech 28,66 % (1,37) u skupiny PSP
a 0,87 % (1,36) u skupiny MZK, hodnota p < 0,0001.

Podil reagujicich osob, kterych se tento stav tykal®,

byl v dobé po Sesti tydnech u skupiny PSP 23 z 49,
neboli 46,9 % subjektd. Ve skupiné MZK nebyly zadné
reagujici osoby k hodnoceni. Tento rozdil byl statisticky
vyznamny, hodnota p < 0,0001.

Bezpecnost a dodrzovani pokynt

Vyskytly se celkem &tyfi nahlasené nezadouci problémy,
tFi ve skupiné MZK a jeden ve skupiné PSP. Zadny

z nahlasenych problému nesouvisel s pouzivanim
produktl potfebnych pro studii.

U deviti subjektd doslo nejméné k jedné odchylce

od pozadovaného protokolu a u zadnych subjektu
nedoslo k tak vyznamnym odchylkam, Ze by bylo nutné
je ze studie vyloucit. Nahlasené odchylky spocivaly

ve vynechani ¢isténi nebo v ¢isténi mimo predepsanou
dobu pred navstévami zubni ordinace.



Zavéry

V piipadé populace subjektl se stfedné zavaznym
zanétem dasni vedlo pouzivani elektrického
zubniho kartacku Philips Sonicare Prestige

a kartackove hlavice A3 Prestige, na rozdil

od cistéeni manualnim zubnim kartackem,

ke statisticky vyznamnému snizeni jak miry
povrchového plaku, tak krvaceni dasni a zanétu
dasni, a to po dvou i Sesti tydnech pouzivani.
Pouzivani obou produktl bylo bezpecné.

Procentuadlni snizeni plaku metodou praméru
nejmensich étverct
od vychozich hodnot do doby po 2 a 6 tydnech

28.09 28.66

0.89 0.87

Tyden 2 Tyden 6

@ Sonicare Prestige @ Manualni zubni kartacek

Procentualni snizeni gingivalniho zanétu
od vychozich hodnot do doby po 2 a 6 tydnech

29.99

Tyden 2 Tyden 6

@ sonicare Prestige @ Manualni zubni kartacek

Procentualni snizeni gingivalniho krvaceni
od vychozich hodnot do doby po 2 a 6 tydnech

69.93 74.08

Tyden 2 Tyden 6

@ Sonicare Prestige @ Manualni zubni kartac¢ek
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*Podle kritérii zvefejnénych v roce 2017 v navaznosti

na svétovy workshop poradany Americkou parodontologickou
akademii a Evropskou parodontologickou federaci
(https://doi.org/10.1002 /JPER.17-0719) se periodontalni
stav pacienta povazuje za ,,ne zdravy*, pokud > 10 % oblasti
vykazuje gingivalni krvaceni. V populaci této studie jsou
subjekty, zminovaneé jako ,reagujici osoba* u kterych doslo
ke zméné z ne zdravého stavu (tj. na zacatku > 10% oblasti
krvaceni) na zdravy stav (tj. v pribéhu studie < 10 % oblasti
krvaceni).
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