Uvodem je dobré mit na mysli, zc nepiijemnych zub-
nich procedur béhem Zivota podstoupi ¢lovék velky pocet. Za-
¢inajf jiz od Gtlého détstvi, v prabéhu Zivota se pak tato osetient
v rizné mife opakujf a pfinasejf rozliéné zkusenosti.

Diilezitost spravného pristupu

Reakce na onemocnéni mivaji rozmanitou povahu. Avsak
pro kazdého pacienta pfedstavuji nemoci a 1ékarské zakroky
nové zivotni zku$enosti, s nimiz se mus{ vyrovnat. Formy tohoto
vyrovnavani zavisi na charakteru osobnosti 2 nékdy mohou na-
byt i maladaptivn{ povahy. Pomér k nemoci mtze byt normélni,
bagatelizujici, repudiaéni, nosofobni, hypochondricky, nosofil-
ninebo Géelovy (1). Jednim z kol psychologické péée je proto
vénovat pozornost tém nemocnym, ktetf nejsou schopni vyrov-
nat se s realitou onemocnéni nebo na ni reaguji nepfimérené.

Vyznamny prostiedek k navizani kontaktu s nemocnym
pfedstavuje anamnéza. Ziskivin{ anamnézy pfindsi pouceni
o dusevnim stavu, zplsobu reagovani, hodnotich a postojich
pacienta. Zarovefl se snazime odhalit jeho konstituci, pfipad-
né ho zaradit do ur¢itého typu osobnosti. Nestalf pouze kon-
takt navizat, musime jej soustavné udrzovat po celou dobu
osetfovani. Tato schopnost je determinovina hlavné socidln{
kompetenci lékate.

Neni vhodné, aby [ékaf provadél s pacientem rozbor dia-
gnozy. Osvédluje se ozndmit diagndzu a vysvétlit zakladn{ in-
formace o povaze onemocnénf a soustiedit pozornost na léébu
umérné odhadu inteligence nemocného. Nevhodny je ale i pii-
stup s pfiliShou nesdilnosti a zdhadnostmi, ktery Casto vyvolava
obavy a hypochondrické konstrukce.

ZaleZi hlavné na #levé od bolest:
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Jak &elit

stomatofobii

Tak jako v jinych oborech mediciny

existuje ve stomatologii prirozeny strach z oSetreni.
Ovliviiuji tyto obavy néjak vzajemny

vztah lékare a pacienta?

Dvoji Iékari podle Platéna

Vzpomeneme-li feckou filozofii, Platén dokladd modelové
rozli$ovani dvou typt 1ékatt (2): lékafe otrokd a lékate svobod-
nych. Pro 1ékafe otrokd je charakteristické, Ze ,Zadny nediva
ani nepfijima zZadny vyklad o kazdé jednotlivé nemoci kazdé-
ho jednotlivého z &eledi, nybrz nafidf mu samovolné (j. bez
vysvétlujictho zdtvodnén{) jako tyran, co uzna ze zkuSenosti
za dobré, jako by to pfesné védél, pak odkvapi pry¢ k jinému
otroku a takto ulehluje svému panovi pééi o nemocné. Avsak
lékat svobodného stavu zpravidla 1é¢f a oSetfuje nemoci lidf
svobodnych, a to tak, Ze je vySetfuje od za¢itku a podle znalos-
ti piirody, pfic¢emz se dorozumivd s nemocnym samym i s jcho
prateli, a jednak sim se nééemu uéi od stonajicich, jednak také
pokud je s to, poucuje nemocného samého, dfive nic nepfika-
ze, dokud ho néjakym zptsobem neptfemluvi k souhlasu, tehdy
pak s pomoci ptemlouvan{ stile déla nemocného povolnym,
a tak se pokous{ vraceti mu zdravi.”

Etickd rozdilnost Platénovych dvou typta lékafd spoéiva
v jejich rozdilném pfistupu k filozofii: ,Neudélali jsme $pat-
né prirovnani, kdyz jsme pfirovnali v§echny ty, kterym se nyn{
déavaji zakony, k otrok@im jakoby lé¢enym od otrokd. Nebot je
tieba védét to, ze kdyby nékdy néktery z téch 1ékat, kteff pro-
vozujf lékafstvi na zakladné zkusenosti bez védeckého zakladu,
zastihl lékafe svobodného, jak rozmlouvi s nemocnym, mlu-
vi fedi blizké filozofovani, chipe se nemoci od jejiho zadatku
a vyklada o veskeré prirozenosti tél, hned by se hluéné zasmal
anefekl by Zadna jina slova nez-li ta, kterd ma v takovych piipa-
dech pohotové vétsina takzvanych 1ékaia: ,Blahovy, ty nelééis
nemocného, nybrz ho patrné vzdélavas, jako by se mél stat I¢é-
katfem, a ne zdravym ¢lovékem. (3)

Platénovy sympatie ve sporu dvou typt 1ékaft stojf na stra-
né [ékatd svobodnych, to je ziejmé. Také Hérakleitos uvadi po-
dobny pfistup: ,lékati pdlice, fezajice, délaji totéZ co nemoc,
ajesté si za to zadaji mzdu®. (4)
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Povinnosti Iékare

Zikladni povinnostf o$etfujictho je v kazdém ptipadé zba-
vit pacienta bolesti, aby sc uplatnila zisada, Ze¢ ,1é¢enf nema byt
nepfijemnéjsi nez sama nemoc”. (5) Dals{ kol 1ékafe spociva
v eliminaci strachu a Gzkosti, jak v z4jmu lidskosti, tak autosa-
nace. Pfehnany strach a izkost ztriceji zahy sviij ochranny cha-
rakter a stavaji se samy Skodlivinou. Pfi vétsi intenzité a del§im
trvan{ hrozi nebezpedf psychického traumatu s pfechodnymi
¢i trvalymi nasledky.

Extrémni strach

Stomatofobie — neboli strach ze zubniho osetieni — je po-
pisovana jako extrémni strach, ktery je iracionaln{ a neodt-
vodnény. Obecné lze fici, Ze zubn{ fobie se miZe vyskytnout
v kterémkoliv véku. Nicméné z 90 procent se fobie rozviji u déti
a dospfivajicich. VSeobecné odhady vyskytu hovoii o 6 az 20 pro-
centech postizeni populace celkové.

Ptvod strachu prameni z osobni i neosobni zku$enosti.
Déti a dospéli méli napiiklad v minulosti negativni medicinské
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zkusenosti, které jim zpusobily strach ze zdravotnfho o$etfen.
V anamnéze napiiklad nachizime, ze nemocny byl hospitali-
zovan a o$etien v souvislosti s Grazem a bolestmi. KdyZ pak ne-
mocni fobicti pacienti vstupuji znovu do tohoto prostiedi, maji
tendenci si vyvolat piedchozi prozitky a jejich reakef je strach.
Nebo jejich reakee precipituji na zdkladé zkusenost{ z piedcho-
zich o$etfeni, jako byly napiiklad nepfijemné injekce v détstvi.
Podobné zkusenosti mohou vést k vedlejsim reakcim, kdyz je
pacient konfrontovin s budouci nav§tévou u 1ékare. Nemocny
ji oddaluje, zhorsujf se jeho tGstni obtiZe a s nimi se zase zpétné
posiluje jeho strach (tzv. snowballing effect).

Moznosti terapie

U pacienta s nizkym stupném fobie pfi oSetfen{ vystaéime
s psychologickym pfistupem a relaxaénimi technikami, tzn. hra-
nim hudby se zklidiiujicim Géinkem, pohodlnou polohou
v kfesle, odvricenim pozornosti rozhovorem, u déti hranim si
s hrackami. Vhodné je dekorovat mistnost kvétinami a pro vy-
malovan{ mistnosti volit jinou barvu nez bilou.

U stiedniho stupné fobie musime pfi o$etfeni nemocného
uzit [éky ke zklidnéni, u pacienta zjistujeme panické chovani.
Ke zklidnén{ uZivime trankvilizéry typu Diazepamu, Apaurinu,
v perordlnim nebo intramuskularnim podanf.

Vysoky stupel postizeni vyZzaduje oSetfeni nemocného
za pfitomnosti anesteziologa, ktery aplikuje analgosedaci v in-
travendznim podani pfevizné preparitu Dormica a vkombinaci
s analgetikem (Fentanylem). V krajnim pfipadé lze osctfeni pro-
vést i pod vlivem celkové anestezie.

Viymzalujte ordinaci barevné!

U postizenych pacientd dochdzi k psychickym zménim
v kombinaci s Zalude¢nf nevolnosti, zv§$enim dechové a tepové
frekvence, k poceni. Déti trpf neklidem, zvy$enou gestikulaci,
muze dojit aZ k reakci ve formé atéku.

Na vSechny tyto situace musi byt kazdy stomatolog pfipra-
ven, musf s nimi poéitat. Méfen{ strachu mdze posuzovat hlavné
psycholog nebo psychiatr, ale éasto ho zvladne a dokaze mu ¢elit
vhodnymi metodami a svym chovinim i kazdy jiny [ékat. Dtlezi-
té je, aby se na pacienta maximalné soustiedil a pozorné sledoval
viechny projevy jeho chovani.
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