Primarni prevence zubniho kazu zahrnuje pravidelnou mechanickou redukci zubniho mikrobiélniho
povlaku, plnohodnotnou vyZivu se snizenym pfijmem sacharidl a podavanim fluoridl v podobé
lokalnich aplikaci a alimentarniho pfijmu. Ochranny G¢inek fluoridd spoiva ve stabilizaci
demineralizacnich a podpofe remineralizacnich procesti na povrchu zubu. Alimentarni prijem fluoridu
pochazi z potravovych zdroji, z fluoridovych suplementl a u mladsich déti také z nechténé spolykanych
fluoridovych zubnich past. Pfijem fluoridu, vedle prokazatelného a vyznamného prispévku v omezeni
kariogennich podminek v Ustnim prostfedi, predstavuje v obdobi vyvoje stalé dentice urcité riziko pro
maturaci a mineralizaci tvrdych zubnich tkani a z toho divodu je nutné jeho pfijem u déti v preskolnim
véku regulovat a spravné nastavit, aby se docililo maximalniho ochranného Gc¢inku pro tvrdé zubni tkané
s minimem rizik pro jejich sprdvny vyvoj. V jednotlivych studiich byl stanoven obsah fluoridu v
balenych vodach vhodnych pro mlad$i pfedSkolni déti, v produktech instantni mlécné vyzZivy, v
granulovanych herbélnich €ajich a v instantnich maso-zeleninovych pfikrmech a ovocnych
presnidavkach. Sumarni celodenni pfijem fluoridu ve vyZivé déti byl stanoven metodou double plate. V
modelové kalkulaci pfijmu fluoridu s pfispévkem nechténé spolykané zubni pasty bylo zjisténo, Ze u
predskolnich déti prijem fluoridu nepfesahuje bezpecné pasmo 0,04-0,07 mg na kg hmotnosti ditéte a
den. Vysledky souboru studii prispély ke zmapovani obsahu fluoridu v jeho nejvyznamngjSich
potravovych zdrojich ve vyZzivé predSkolnich déti. Dosazené vysledky jsou podkladem konsenzualnich
doporuceni odbornych stomatologickych a pediatrickych spoleCnosti v otazkach fluoridové prevence
zubniho kazu.



