Stanowisko Gléwnego Inspektora Sanitarnego
w sprawie szczotkowania z¢b6w przez dzieci w przedszkolu.

Warszawa, 2013

Majac na uwadze wyniki badan epidemiologicznych przeprowadzonych w ramach realizowanego
ze srodkéw Ministra Zdrowia programu Monitorowanie stanu zdrowia jamy ustnej populacji
polskiej w latach 2013-2015 - ,Stan zdrowia jamy ustnej oraz potrzeby profilaktyczno-
lecznicze dzieci w wicku 6 lat w Polsce”, niezwykle istotne jest upowszechnianie wsréd dzieci
w wieku przedszkolnym nawyku szczotkowania zebow. Z danych opublikowanych na stronach
internetowych Ministra Zdrowia www.mz.gov.p! wynika, ze w Polsce tylko 14,4% dzieci w wieku

6 lat jest wolnych od préchnicy.
Préchnicy zeboéw mozna zapobiega¢ stosujac réwnolegle kilka metod:

® utrzymanie higieny jamy ustnej,

® racjonalne zywienie,

® uzupelnianie zwiazkéw fluoru,

° wezesne leczenie prochnicy (rowniez zebéw mlecznych),

e edukacja zdrowotna.
Zadna pojedynczo stosowana metoda nie bedzie w pelni skuteczna

Wszystkie inicjatywy mogace przyczyni¢ sic do zwickszenia wéréd dzieci i ich rodzicéw
swiadomosci, motywacji, umiejetno$ei oraz wyrobienia nawyku codziennego, prawidlowego mycia

zebow beda spotykaly sig ze wsparciem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej.

W przedszkolach nalezy stwarza¢ warunki do realizacji  tego  zalecenia. Do
zorganizowania codziennego szczotkowania zebhow przez dzieci w przedszkolu wymagane jest

odpowiednie przygotowanie lazienek i przestrzeganie ponizszych zasad:

¢ przy 1 umywalce moze jednoczesnie czyicié¢ zeby 1-3 dzieci, lepiej zaczyna¢ od mniejszej
liczby, szczegodlnie jesli chodzi o mtodsze dzieci,

® szczoteczki powinny by¢ tak oznakowane, aby mozliwe bylo przyporzadkowanie
szczoteczki do dziecka, a dzieci tatwo rozpoznawaly swojg szczoteczke,

e przed szezotkowaniem zgbow wychowawca rozdaje dzieciom ich szezoteczki,

e do szczotkowania nalezy stosowaé pasty z fluorem wysokiej jakosci, dostosowane do wieku
dzieci, nakladajac jej $ladowy ilos¢ (wielkosci polowy matego ziarnka grochu w 2. roku

zycia, po 3. roku zycia calego ziarnka grochu),




w miarg¢ mozliwosci dzieci powinny szczotkowac zeby po kazdym positku, gdyz po jedzeniu
resztki pokarmowe pozostaja miedzy z¢bami, przy dziastach i w bruzdach na powierzchni
zgbow,

po uzyciu szczoteczki, nalezy wyplukac i odstawi¢ jg do wysuszenia w kubeczku, giéwkg do
gory — mozna przechowywac po kilka szczoteczek w jednym kubku tak, aby nie stykaty sie
glowkami,

szczoteczki mozna przechowywaé w opakowaniach jednostkowych, uwazajac przy tym aby
zachowa¢ dostep powietrza umozliwiajacy wysychanie szczoteczki do zebow,
zaangazowanie opiekunow przedszkolnych jest istotne dla ksztaltowania prawidlowych

nawykow w zakresie szczotkowania zgbow.

Cechy dobrej szczoteczki:

wykonana z wlosia nylonowego z oszlifowanymi zaokraglonymi koncami wl6kien,
o0 jednakowej srednicy,

migkka (soft) zaleca si¢ dla dzieci w wieku przedszkolnym podczas nauki szczotkowania,
czes¢ pracujgea (glowka) powinna byc dosc waska 1 krotka, aby ulatwi¢ swobodne ruchy
w jamie ustnej,

szczoteczke nalezy wymienia¢ co najmnicj co 3 miesigee lub czgsciej (zmiana ulozenia

wlokien i ksztattu szezotki wskazuje na konieczno$é jej zmiany).

Zaleca sig, aby w publicznych i niepublicznych placéwkach przedszkolnych wprowadzic

czyszezenie zebow po kazdym positku, razem z edukacja zdrowotng grupows i indywidualng dzieci

i 1ch rodzicow.

ra Sa ego

Marek Posobkiewicz
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