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Uvod

Zapach zUst je v sucasnosti pre mnohych neprijemnou a tabuizovanou témou. NaSe
vlastné vnimanie potlaca vnimanie zapachu vytvaraného vlastnym telom. Tato schopnost’
nas utvrdzuje v tom, Ze ndas sa halitosis netyka. Pokial’ je zapach z Ust zisteny u pacienta
pri vySetreni, zaCneme patrat’ po jeho pri¢inach, moze byt casto dblezitou prvou indiciou
pre rad moznych ochoreni. Halitéza je vSeobecny termin pre neprijemny dych, az silny
zapach vydychovaného vzduchu zust. /lat. dych- halitus/. Postihuje 50-65% celkovej
populécie z nich 90% pripadov sa tyka ochoreni v dutine tUstnej: kazy, zépaly parodontu,
nanosy plaku na zuboch, d’asnach a jazyku v 10% su pri¢inou otolaryngologické problémy,
ako: zapal prinosovych dutin a tonsil, poruchy metabolizmu, Zaludo¢né dysfunkcie, infekéné
ochorenia, poruchy latkovej vymeny, celkové ochorenia pl'uc... /Rosenberg, 1990/

Zéapach z Ust sa pre postihnutych a ich okolie moze rozvinut’ na silne zatazujici ruSivy
faktor, ktory zhorsSuje kvalitu ich zivota.

Pri komunikécii s pacientom trpiacim halitézou sa mézeme stretniit’ so zdbranami,
ktoré sa daju prekonat’ dvomi spésobmi: priamou otazkou: ,, Trpite halitozou?*, ale vzdy
za zatvorenymi dvermi a v kl'udnom prostredi, bez vyruSovania ostatnych c¢lenov timu
a telefonu, aby mohla vzniknt’ neruSena atmosféra pre rozhovor o neprijemnej téme a mohli
sme si ziskat’ pacientovu doveru /Fillipi, 2005/. Druhou moznost'ou pre ziskanie informdcii
je dotaznik vytvoreny v ramci oddelenia, alebo anamnesticky listok, aby pacient videl,
ze vySetrenie zapachu ust je sticastou bezného vysetrenia.

Vysetrenie zdpachu z ist méze byt subjektivne, alebo objektivne. Objektivne vysetrenie,
pomocou plynovych chromatografov. Pacient dycha cez trubi¢ku do pristroja, pricom senzory
zaznamenavaju zliCeniny suvisiace s halitozou. Subjektivne hodnotime zapach z st na
zéklade citenia zédpachu z roznej vzdialenosti. 1. stupen je slaby zépach z Ust, ktory citime iba
pri oSetrovani pacienta priamo z Gst , 2.stupen je priemerny zapach z Ust, ktory citit’ pri
rozpravani s pacientom do vzdialenosti 30-40cm. 3.stupen je silny zapal, ktory citime uz po
prichode pacienta do ambulancie zo vzdialenosti 1 metra /Koval'ova 2010/

Musime rozliSovat’ medzi kratkodobo sa vyskytujucim zapachom z ust v dosledku pozitia

silne pachnucich jedal, ako su cibul’a, cesnak a pod., a trvalym tstnym zapachom.



Ten mo6Ze mat’ pricinu priamo v Ustach pacienta.

Pri¢iny v ustach pacienta. Zvysky jeddl nahromadené v naSich zubnych defektoch, na
jazyku, v privelkych medzizubnych priestoroch v okoli zubnych néhrad ako korunka ¢i
mostik, ale najcastejSie parodontézne vacky, poskytuji vyborny priestor pre osidlenie
mikroorganizmami. Rozkladom organickych latok v tstach vznikaji zla¢eniny siry: sirovodik
H2S, metylmerkaptan CH3SH, tie su zdrojom neprijemného Gstneho zédpachu. Zluceniny siry
st pre tkaniva v Ustnej dutine, ale aj cely organizmus vel'mi Skodlivé:

- znizuju obranny ucinok tkaniv parodontu-

- zvySuju priepustnost’ tkaniva epitelu- Stiepenie vdzieb medzi fibroblastami

- zvySuju produkciu toxického aktivneho kyslika v tkanivach parodontu- vznika pri

fagocytéze PMNL

- maju karcinogénne ucinky- ich pdsobenim vznikd ,reactive oxygen species®,

dochadza k hromadeniu volnych radikalov, ktoré poskodzuju priamo bunky, alebo
DNA buniek, ¢o vedie k nddorovému bujneniu /Koval'ova 2010/

Stipajaca hodnota pH v ustach, znizené slinenie, pripadné no¢né chrapanie a dychanie
Ustami tento problém len znasobuji. V noci je navySe zniZena tvorba slin, takZe zépach z st
je najintenzivnej$i prave rano po zobudeni.

Infekcie v uSiach, nose a krku /ORL/. U T'udi, ktori ¢asto trpievali anginami, byvaju tonsily
Casto vel'mi zjazvené po opakovanych zapaloch a vytvaraji sa v nich lakuny, kde ostavaji
kusky potravy, ollipany epitel a baktérie, ktoré sa tam usidlia, su ¢asto zdrojom chronickej
infekcie. Tu je pre dentalnu hygieni¢ku dolezita spolupraca so stomatologom a nasledne

s ORL lekarom. K d’al§Sim pri¢indm patria: zapal dutin, zapal hltanu, chronicka rinitida
a ojedinele aj polypoza nosa /Delanghe a kol.,1999/

Lieky, ktoré sposobuju sucho v tstach — antidepresiva , alebo antihistaminika.

Metabolické ochorenia. Pri diabetes mellitus je zapach z st po ovoci- sladky, pretoze sa
dychom vyluéuju ketony. Pri zlyhavani obli¢iek vznika zapach po moéi. Zaludoéné tazkosti,
napriklad reflux, zépaly zaludka, infekcia baktériou Helicobacter pylori , mézu byt tiez
zdrojom zapachu z Ust. Tu je dolezita spolupraca s gastroenterologom.

Jedlo a tabak. Jedna sa o stravu obsahujucu siru: cibula, cesnak, brokolica. Niektoré druhy
syrov. Jedna sa o odstraniteI'ny problém. Prijem vel'kého mnoZstva kavy, nakolko po uziti
kavy dochédza k vysuSeniu ust v dosledku anticholinergného pdsobenia kofeinu a prchavé

zli€eniny siry sa mézu l'ahSie uvoltiovat’. Tabak tiez znizuje slinna sekréciu/Preti a kol.1992/.
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Liecba halitozy
Pacienta treba upozornit’, ze ani zuvacky, ani mentolové cukriky zapach neodstrania,
iba prekryji na kratku dobu. Efekt mentolu vel'mi rychlo vyprchd anavySe cukor, ktory
mentolové cukriky obsahuju je Zivnou pddou pre baktérie. Zdravému cloveku by trvalo
pachnut’ z st nemalo. Zapach je iba dosledkom ochorenia, po odstraneni priciny, vymizne.
Dékladna zubna hygiena je prvym krokom, ktory odpori¢ame pri halitoze.
Vhodné je navsteva dentdlnej hygienicky, ktora vam odporuci vhodné pomocky a techniku
Cistenia a doCistovania zubov, pretoze ,,len” zubna kefka nesta¢i. Na docistenie zubov
je potrebné vyuzit aj dentalnu nit’, pripadne medzizubné kefky, aby sme Co najucinnejsie
vycistili medzizubné priestory. Jedna navsteva u dentdlnej hygienic¢ky nestaci, o dutinu ustnu
sa stardme pravidelne v kontrolach, zvlast, ak sa jedna o parodontologického pacienta,
s pravidelné kontroly nevyhnutné. Nesmieme vynechat ani Cistenie jazyka, ktorym
odstrafiujeme plak z jeho povrchu. Ak st na jazyku hrubSie povlaky /Lingua vilosa/, Cistenie
jazyka je potrebné aj 2-3x denne. Liecbu zapachu z ust podporujeme aj vyplachmi tstnou
vodou proti halitéze. Z chemickych prostriedkov odporucame:
e chlorhexidin - ktory brani usadeniu baktérii na povrchy sliznic a zubov. Ma aj
vedlajsie U¢inky, sfarbuje zuby, meni vnimanie chuti, preto sa uziva 8-10dni.
e aminfluorid a fluorid cinnaty — aktivne pdsobenie proti kazu + antibakteridlny ¢inok
e i6ny zinku — vytvaraji nerozpustné sulfidy a tym neutralizuji prchavé zliceniny siry
0 90% v priebehu 3 hodin /Yaegaki, Suetaka, 1989/
e aromatické étery a esencialne oleje — potla€ajii enzymatickt premenu aminokyselin
na prchavé zluc¢eniny siry.
V pripade pretrvavajuceho zépachu, aj napriek dostato¢nej tstnej hygiene konzultujeme
s ORL lekarom, pripadne s inym $pecialistom.
Zaver
Ustna dutina je vstupnou branou do nasho tela a zdravému ¢loveku by nemalo trvalo
pachnut' zust. Zapach zust je vysledkom bud jedného problému, alebo viacerych
posobiacich faktorov. Pre postihnutych a ich okolie je silne zatazujicim a rusivym faktorom.
Ako zdravotnici by sme sa mali na pacienta pozerat komplexne a vediet mu poskytnut

dostatok informdcii a potrebnt odbornti pomoc, aby sme zvysili kvalitu jeho Zivota.
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