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~Nékde by nas i vzali, ale jakmile jsem fFeklia,
Ze je syn autista, tak sbohem.

Z toho se mi chce brecet, Ze nema stejny
ndarok na osetreni jako zdravé déti.”

(matka dospélého syna s nizkofunkénim autismem)

,Predstavte si, Ze vas boli zub
a musite s tim rok Zit...”

(rodi¢ dospélého syna s intelektovym postizenim
a autistickymi rysy)

Uvod

Lidé s intelektovym postizenim a/nebo autismem &eli zvysenému riziku horsi
dostupnosti zubni péc¢e. KvUli svému zdravotnimu postiZzeni jsou totiz obtiznéji
osetfitelni nez bézni pacienti. Casto nerozuméji tomu, pro¢ se jim nékdo chce divat
do pusy, nebo jim dokonce vrtat &i trhat zub a zpusobovat jim bolest. ProZivaji
silnou Uzkost a vysokou miru stresu. Proto se brdni a Casto znemozni zubafi
oSetfeni provést. V. mnoha pfipadech je proto tfeba zdkrok realizovat v celkové
narkdze.

Dlouhodobé se na nds obraceji rodiCe s problémy tykajicimi se dostupnosti
takového osetfeni. Casto uvadéji, ze musi na opravu bolestivého zubu ¢i na jeho
vytrzeni v celkové narkdéze v nemochnici ¢ekat dlouhé mésice. Néktefi nemaiji ani
svého zubare, protoze nikdo nechce kvuli ndroénému chovani jejich potomka
pfijmout.

Opakuijici se zkusenosti pecujicich naznacuji, Zze nejde o vyjimecné situace, ale Sirsi
systémovy problém ve stomatologické péci o téZce osetritelné osoby. Proto jsme
vytvorili dotaznik, ve kterém jsme se ptali pecujicich o osoby s ndro€nym
chovdanim, jaké maiji zkusenosti se zubni péci. Sesbirali jsme témér 400 odpovedi.
V paralelnim dopliikovém $etfeni jsme se ptali ambulantnich zubafd, co by jim

v péci o tyto pacienty pomohlo, a nemocnic, zda a jak provadi stomatologické
zakroky v celkové narkéze. Z odpovédi respondentl vyplyvd, Ze hlavnimi bariérami
v pristupu ke stomatologické péci jsou dlouhé €ekaci doby na zdkrok v celkové
narkéze v nemocnicich, chybéjici prevence, nedostatek informaci a podminky

v nemocnicich nevhodné pro osoby s ndro€nym chovanim.
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Hlavni zjisténi dotaznikového setfeni

Dotaznik vyplnilo 392 peéujicich o osoby s intelektovym postizenim,
autismem (ddle PAS) a dal$imi neurovyvojovymi poruchami. Tito lidé jsou
Casto obtiZzné osetfitelni v béZném rezimu ambulantni stomatologické péce.

77 % osob s intelektovym postizenim, PAS a dalSimi neurovyvojovymi
poruchami potfebovalo nékdy zubni oSetfeni, ostatni tuto situaci jesté
nezazili.

» Ztoho 75 % respondentd uvedlo, Ze oSetfeni muselo probéhnout
v celkové narkéze, protoze jejich blizky nedokdaze spolupracovat
v béZném ambulantnim rezimu.

e Ztoho 66 % respondentt se obrdtilo na nemochnici.

o 5B % ztéch, ktefi se obratili na nemocnici, uvedlo, ze ¢ekaci doba
na zakrok byla nepfiméfené dlouha vzhledem ke zdravotnimu
stavu ¢lovéka, o kterého pecuiji. 42 % respondentl naopak uvedlo,
Ze zdravotnimu stavu pacienta éekaci doba odpovidala.

o Priamérna doba éekani na zakrok pod celkovou narkézou
v nemochnici byla v pfipadé nasich respondentl 5—-8 mésicu.

o Ve 14 % pFipadu ¢ekali pacienti na o$etfeni déle nez 1rok.

o V10 pfipadech dostali pacienti termin az za vice nez rok a pul.
Néktefi z nich dokonce az za 2 roky.

e Ve 34 % pFipadt se pecujici obratili rovnou na soukromou kliniku
a nemochnici ani nekontaktovali.

o Pfitom 66 % respondentt z nich uvedlo, Ze ¢ekaci doba dand
soukromou klinikou byla pfiméFena zavaznosti zdravotniho stavu
pacienta. 32 % uvedlo opak.



Dlouhé ¢ekaci doby v nemocnicich na zakrok
v celkové narkéze

75 % pecujicich o osoby, které nékdy potfebovaly osetfit, uvedlo, ze vyuziti
celkové narkézy kvdli vrténi nebo extrakci zubUl je pro né nutnosti, a to kvuli
neosetfitelnosti jejich blizkého. Takovy zdkrok je v Cesku hrazeny ze zdravotniho
pojisténi pouze v nékolika nemocnicich.

Nebyla potfeba celkova narkéza
25 %

Byla potfeba celkova narkdza
Graf 1: Potfeba celkové narkoézy 75 %
pro zubni oSetfeni u osob s ndroénym chovanim

Vice nez polovina z téch pecuijicich, ktefi kvlli Zzadosti o zadkrok kontaktovali
nemochnici, uvedlq, Ze ¢ekaci doba byla nepfiméfend zdravotnimu stavu pacienta.
Dlouhé ¢ekani pak v nékterych pfipadech vedlo ke zhorSovani zdravotniho stavu,
silicim bolestem a z toho vyplyvajicim psychickym néasledkim a rozvoji
naroéného chovani.

Bez odpovédi
3%

Cekaci doba byla pfiméfend
42 %

Cekaci doba nebyla pfiméfend
55 %

Graf 2: Pfimérenost ¢ekaci doby
na zakrok v nemochnici s ohledem na zdravotni stav pacienta
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Jedna respondentka, matka dcery s PAS, uvedlq, Ze na zakrok v nemochnici musely
¢ekat 13 mésicu. Zuby uz byly po takové dobé natolik zkazenég, Ze je museli 1€kafi
vytrhnout. Podle matky musela jeji dcera uzivat rok Ibalgin na potlaceni bolesti

a ublizovala si. Dlouhé ¢ekani se podepsalo i na dalSich téZce osetritelnych
pacientech.

~Cekaci doba 8 mésicli bohuzel zplisobila zanét
okostice a vytrZeni dvou zubu, které nejdou nahradit.”

(rodi¢ dospélé dcery s intelektovym postizenim a PAS)

»Syn mél zanét v dasnich, od mrtvych zubu po Grazu.

(...) éekaci doba témér rok — po mésici otok celého obliéeje,
horecky, dostala jsem vynaddno po telefonu pri prosbé

o urychleni terminu.”

(matka syna s intelektovym postizenim a PAS)

~Pokud ma dité kaz, po roce a ptl éekani zub napadeny
kazem v podstaté neexistuje a jeho zbytky uz zubaFr
mdiZe leda vytrhnout (...) (Kviili éekéani) pfibyly dalsi
kazy, ty stavajici zuby Gplné znicily, takZe synovi
nakonec trhali deset zubli véetné stolicek. Nastésti jen
mléénych.”

(matka syna s détskym autismem)

vice nez 1rok Do 1 mésice
14 % 14 %

1-3 mésice

. 22 %
6-12 mésicu

28 %

Graf 3: Cekaci doba na zakrok 3"62;‘53"3”
v nemochnici pod celkovou narkézou °
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Dlouhé ¢ekaci doby v nemocnicich v Faddu mésicu i let potvrzuji také nékteré nami
oslovené nemochnice, ve kterych stomatologické zékroky pod celkovou narkézou
provadéji. Ve dvou krajich specializovand stomatologickd péce pro obtizné
oSetfitelné pacienty neni dostupnd vibec. V Karlovarském kraji a v kraji Vysoc€ina
neprovadi zubni vykony pod celkovou narkézou hrazené z vefejného pojisténi
zddnd nemocnice.

V nékterych pfipadech dlouhych ¢ekacich Ihat byli respondenti kvali akutni
zdravotni situaci donuceni objednat se na zakrok na soukromé klinice a néklady
plné uhradit. Tam termin oSetfeni v celkové narkéze dostali vétSinou o dost
rychleji.

Bez odpoveédi
2%

Cekaci doba nebyla pfiméfend
32%

Cekaci doba byla pfiméfend
66 %

Graf 4: Pfiméfenost ¢ekaci doby na zakrok v soukromych zafizenich s ohledem
na zdravotni stav pacienta
(pouze pfipady, kdy se peéuijici obratili rovnou na soukromé zafizeni

Jedna respondentka uvedlq, Ze jeji syn mél cekat na oSetfeni déle nez rok. Po pul
roce ¢ekdni, kdy se stav jeho chrupu horsil, se rozhodli zaplatit si zdkrok na
soukromé klinice. Tam Cekali na oSetfeni v celkové narkéze pouhé dva tydny.

~Do roka hrozilo nebezpeci sepse a po roce uz by nebylo
co zachranovat - vétsina zubu by byla na extrakci.”

(matka syna se syndromem Phelan McDermid)

Z naseho vyzkumu vyplyv@, Ze se néktefi pacienti dostali na zakrok rychleji pravé
diky tomu, Ze kontaktovali soukromé zafizeni. Zakroky na soukromych klinikGch ale
stoji mnohdy i vy$si desitky tisic. Pro rodiny pecuijici o blizké s t&zkym postizenim je
to velka finanéni zatéz. Nékteri respondenti uvedli, Ze si takovou péci nemohou
dovolit.
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»Dlouha éekaci doba. Jediné v Motole nas vzali, ale to
jsem musela ¢ekat rok. A syna zuby opravdu bolely

a jinde by ho neosetrili. Jako matka samozZivitelka

si nemuzu dovolit soukromou kliniku.”

(matka syna s intelektovym postizenim)

~Momentalné éekame stale na termin. Cekdme uz
22 mésicu. Na soukromou kliniku nemame penize.”

(matka dcery s intelektovym postizenim a PAS)
Tato respondentka uvedlq, Ze pfi pfedchozim ¢ekdni se jeji dcefi rozsifily zubni kazy
a doslo také k zanétdim dasni. Dcera trpéla velkou bolesti.

Jiné rodiny si na zdkrok v soukromém zafizeni nasetfily nebo pujcily. | pro né to
bylo finanéné velmi narocné.

~Pokazdé, kdyz zacéne bolet zub, nas rodice zacne bolet
hlava a cukat koutek. ProtoZe vime, Ze to zase bude stat
pres 10 tisic, a to je jen jeden zub.”

(matka ditéte s intelektovym postizenim a PAS)

~Pokud chci, aby bylo moje dité s bolestmi osetfeno,
musim si nachystat desetitisice. CoZ je pro nékteré
rodiny nerealné!”

(rodi¢ ditéte s intelektovym postizenim a PAS)
~Chybi na@m penize na zakroky, naposledy placeno
70 tisic. Uz ted’ zaéinam Setrit na pripadné dalsi osetreni.”

(matka dospélého syna s mentalnim postizenim a PAS)



Proces oSetfeni v nemocnicich nepfizplsobeny
lidem s naroénym chovanim a zbyteéné
trhani zubt

Z naseho dotaznikového Setfeni ddle vyplyva, Ze pribéh zdkroku v nemocnici
nebyl vzdy uzpUsobeny potfebdm lidi s chovanim ndro€nym na péci. Zafizeni
nebyla schopna pfizplUsobit podminky provozu pro tuto skupinu pacientu.
Zdravotnickému persondlu chybély znalosti a taky jakékoliv doporu¢ené postupy,
jak jednat s téZce oSetfitelnymi pacienty a jaké podminky by jim meély byt
zajistény.

Néktefi respondenti tak pobyt v nemocnici popisovali jako stresujici, nékdy az
traumatizujici zazitek pro vSechny zG€astnéné. Nékdy tato negativni zkusenost
vedla k vytvoreni averze pacienta ke zdravotnickym zafizeni a ztraté ddvéry v né.

Po treti navstévé za sebou se mi pomocil cestou do
ordinace, byl vystresovany z pristupu. Doted’ ma fobii
z jakéhokoliv zdravotnického zafizeni, nechce ani vstoupit.”

(matka syna s intelektovym postizenim a PAS)

~Bylo by dobré, aby Iékari a ostatni zdravotnici védéli néco
o tom, jakym zpusobem funguje dité s PAS. V nasem
pripadé to probéhlo vs§echno spatné. Nevédomost

a absolutni nerespekt ke specialnim potfebam, Gzkostem
atd. (...) 1 po ptl roce ma syn trauma a odmita obyéejnou
kontrolu u své zubarky. Ma panicky strach.”

(matka syna s détskym autismem)

Respondenti také v dotazniku €asto uvadeéli, Ze se I€kafi v nemochnici nesnazili zuby
s kazy zachrdanit a rovnou pfistupovali k jejich trhani.

~KdyZ mi Fekli, Ze mu v 15 letech vytrhnou tretinu zubd,
tak jsem to odmitla. Na dotaz, jak pak takovy 15lety kluk
bude kousat, rekli, Ze to takhle délaji u postiZzenych déti
béziné. Ze pak jedi kasovitou stravu.”

(matka dospélého syna s PAS)



~PFekvapilo mé, Ze mu nakonec vytrhli vSech 26 zubu naraz
a nové uZ mu nevyrostou a pro mé to byl Sok, necekala
jsem to. Po tak tézkém zakroku syn moc trpél, mél vysoké
horecky a moc nateklou pusu. Dlouho nejedl a nepil

a dostal antibiotika.”

(matka syna s intelektovym postizenim a PAS)

V jednom pripadé respondentka uvedlq, Ze [ékari vytrhli jejimu synovi dokonce
i zdravé zuby jako ,prevenci” jejich budouciho zkazeni.



Nedostatek prevence u béznych zubaiu

Znevyhodnéni lidi s ndro€nym chovéanim za¢ind uz u ambulantnich zubard.
Ctvrtina lidi z naseho vyzkumu nema svého zubniho Iékafe. Divodem je pravé
jejich obtiznd osetfitelnost.

~NEktefi nas odmitli uz v Gvodnim telefonatu pri snaze
se objednat a pfi zmince o tom, Ze je syn narocnéjsi
na osetreni.”

(rodi¢ syna s intelektovym postizenim a PAS)

Vétsina (85 %) z téch, ktefi maji svého zubare, dochdzi na pravidelné prohlidky.

V nékterych pfipadech jde ale pouze o formdlni dkon bez provedeni vysetfeni

a bez jeho ndcviku. A to i presto, Ze pravé ndcvik pomdaha lidem s ndro€nym
chovanim zvyknout si na nové prostredi a na nezndmé lidi a vyzkous$et si zubarské
ndstroje. Takovd adaptace zvysSuje pravdépodobnost, Zze ndsledné zviddnou
vySetfeni, pfipadné i oSetfeni zubd. Kvalitni prevence muze usetfit praci
nemocnicim a sniZit celkové ndklady zdravotniho systému.

Pravé ta ale €asto chybi — a to i kvuli strachu zubafl z vySetfeni pacienta
s ndro¢nym chovanim.

,UZasna pani doktorka, ale neprovede nam ani preventivni
prohlidku. Boji se kontaktu se synem. Chapu.”

(matka dospélého syna s intelektovym postizenim a PAS)

Tento strach ¢asto vychdzi z toho, Ze zubafi nevédi, jak s takovym ¢lovékem
pracovat. Z odpovédi zubaid vyplyvad, Ze by jim v jejich préci pomohla vétsi
edukace - specializované kurzy, kde by se vzdélavali v pfistupu k obtizné
osetfitelnym pacientdm, ktery by respektoval jejich specidlni potieby.

~Moc by mi pomohl néjaky kurz, jak osSetfovat
napr. autisty nebo mentalné postizené, jak s nimi
komunikovat, celkové management téchto pacientd.”

(zubarka z Jihomoravského kraje)
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Stomatologickd komora sice nabizi specializovany kurz k této problematice. Podle
vyjadieni nékterych zubaru ale toto skoleni neni dostate¢né a jde jen po povrchu.
Ve stomatologii neexistuje ani oficidlni metodika postupu vysetfeni a oSetreni
téchto lidi. Zubafri jsou odkdzdani na své vlastni poznatky a zkusenosti, ze kterych pfi
praci s lidmi s ndro€nym chovanim vychazeji.

Nasi respondenti z fad zubafd ¢asto uvadeli, Ze jim chybi dostatek €asu na
pfipravu a prdci s lidmi s ndro€nym chovanim. Napriklad adaptaéni navstévy,
béhem kterych lékaF nevykdze zadny zakrok, nejsou hrazeny pojistovnou. Zubar tak
budto pracuje zdarma, nebo musi €as stradveny ndcvikem uhradit pacient.

,Pomohl by kéd na pojistovnu, ktery by uhradil vice
navstév i vétsi éasovou naroénost vykonu.”

(zubarka z Jihoceského kraje)

Je pravdou, Ze uz nyni si mdze ambulantni stomatolog nechat pojistovnou
proplatit zvySenou €asovou ndrocnost péce o obtizné osetfitelné pacienty. Musi
mit u pojistovny nasmlouvany kéd 976, ktery zvySuje Ghradu zdkroku u osob s PAS
0 678 korun. Z vyjadreni zubarl ale vyplyva, Ze tato Eastka ani zdaleka nepokryje
casovou ndrocnost oSetfeni. Zaroven koéd nelze vykazat za adaptacni ndvstévy,
béhem kterych probihd nacvik vysetreni.

~VEéFim, Ze by nacvik rozhodné pomohl ve snazsim
a rychlejsim osetreni. Nicméné nas stomatolog tolik
éasu nema.”

(pecujici o dité s autismem)
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Nedostatek informaci aneb Kde mé vezmou?

Pecuijici o osoby s chovanim ndro€nym na péci Casto v dotazniku uvadeli, Ze jim
chybéji informace o dostupnosti péce. Uvitali by zejména prfehled o tom, ktera
zarfizeni provadéji stomatologické zakroky pod celkovou narkdézou a kde jsou
hrazeny z verejného pojisténi.

~Celkovy problém vidim v nedostate¢né informovanosti
rodic¢u, které maji dité s postizenim. Za prvé, jaka maji
préava a na koho se mohou obrdtit se svym problémem
v rdmci nemocnice/pojistovny. Za druhé chybi obecny
informacéni portal, kde by byl seznam lékari,
osetrujicich déti s postizenim.”

(matka ditéte s PAS)
Pecujici Casto nevédi, kam se mohou objednat na zdkrok v celkové narkdze nebo
v jakych zafizenich jsou tyto vykony hrazeny z verejného pojisténi. Chybi vefejné

dostupny souhrn informaci — manudl, z néhoz by se dozvédéli, jak postupovat,
pokud potfebuji nechat osetfit Cloveka s chovanim ndro€nym na péci.
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Shrnuti

» Obtizné osetfitelni pacienti se musi v pripadé akutniho problému
dostat k zubni péci véas.

Bé&zného pacienta s bolavym zubem zubar objednd na vysSetreni
maximalné do tydne. Nemusi Cekat mésice nebo roky, péce je dostupné
v€as. Obtizné osetfitelni pacienti by méli mit v pfipadé akutnich potizi
stejnou moznost. Je tfeba odstranit bariéry v pristupu ke zdravotni péci,
aby nemuseli Cekat mésice, nebo dokonce roky a riskovat vainé
zdravotni problémy.

» Osetieni pod celkovou narkézou ve zdravotnickych zafizenich
nesmi byt pro pacienty s naroénym chovanim traumatizujici.

Zdravotnickd zafizeni, kterd nabizeji zubni vykony pod celkovou narkézou
pro tézko oSetfitelné pacienty, by méla prizpusobit prostfedi a samotnou
péci lidem s ndro€nym chovanim. Zaroven musi mit k dispozici dostatek
persondlu, ktery je vzdélany v prdci s tézce oSetfitelnymi lidmi.

» Zubni prevence musi byt pro pacienty s naroénym chovanim
mistné a finanéné dostupna jako pro vSechny ostatni.

Ndécvik zubniho vys$etieni a osetfeni by mél byt sou¢dsti souboru vykonu
hrazenych ze zdravotniho pojisténi. Je tfeba, aby Casova ndro€nost
prace s tézce osetfitelnymi lidmi byla adekvatné finanéné ohodnocend.
Zaroven je potreba zajistit zGjemcdm z fad zubail odpovidajici
vzdélavani v pfistupu k lidem s intelektovym postizenim, autismem

a dalSimi neurovyvojovymi poruchami.

» Pecujici musi védét, kde najdou vhodnou stomatologickou pééi.

Pecujici musi mit pfistup ke komplexnim informacim o dostupnosti zubni
péce pro téZce oSetfitelné pacienty — zejména, jaké zarfizeni v jejich
nejbliz§im okoli provadi stomatologické vykony pod celkovou narkézou
a zda jsou hrazeny z verejného pojisténi. Dobrd informovanost je

zakladnim predpokladem nalezeni vhodné stomatologické péce.

O sniZeni bariér lidem s intelektovym postizenim, autismem a dalsimi
neurovyvojovymi poruchami v pristupu ke stomatologické péci usilujeme aktivné.
Jedndme s nemocnicemi, I€kafi, zdstupci pojistoven a ministerstva.

Aktudlini vyvoj najdete na webu: https://detiupinku.cz/dostupnost-zubni-pece/
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https://detiuplnku.cz/dostupnost-zubni-pece/

»Zavidim ostatnim rodiéum se ,zdravymi’ détmi, Ze toto
podstupovat nemusi.
Je smutné, Ze podpora je prakticky nulova.”

(otec syna s intelektovym postizenim a PAS)

~KdyZ béZného pacienta boli zub, doc¢ka se zubarského osetreni

v Fadu dnt. Rozhodné nemusi éekat mésice nebo roky. Bohuzel lidé
s haroénym chovanim éasto ¢ekat musi. PFitom se zhorsuje jejich
zdravotni stav a trpi velkymi bolestmi. Tato praxe je neprijatelna

a je tfeba ji zménit. Jako Déti apinku usilujeme o to, aby pro téice
osetritelné pacienty byla zubni péce stejné dostupna jako pro
kohokoliv jiného.”

Filip Pluhar, advokacni pracovnik Déti aplnku
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Podékovdni

Dékujeme vSem, ktefi nédm podporou ¢&i vyplnénim dotazniku pomohli zmapovat
dostupnost zubni péce pro lidi s intelektovym postizenim a/nebo autismem
v Ceské republice.

r . Nadacni fond

NADAENI FOND 'J ﬁb?.eNE ’I/-\DASTRA

RODINY MALYCH

Dotaznik Dostupnost zubni péce pro osoby s intelektovym postizenim a/nebo
autismem v Cesku zpracovala organizace Nadéje pro déti Gplriku, z.s. v roce 2025.
Odpovédi byly sbirany v Eervnu 2025.
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