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Protokét Guided Biofilm Therapy to zdaniem
pacjentéow absolutnie najlepsza profilaktyka

Ogodlnoswiatowa ankieta dotyczgca preferowanych metod profilaktycznych

Czysta jama ustna jest wazna nie tylko dla jej zdrowia, ale takze dla zdrowia ogdlnoustrojowego. Guided Biofilm Therapy to
opracowany przez klinicystow firmy EMS i Swiss Dental Academy (SDA) systematyczny, modutowy, naukowo sprawdzony
protokot profesjonalnej profilaktyki jamy ustnej. Sposroéd ponad 76 000 ankietowanych pacjentéw na catym swiecie ponad

183

92% jest entuzjastycznie nastawionych do metody GBT i poleci jg rodzinie i przyjaciotom.

Ze wzgledu na duze obcigzenie chorobami WHO (Swiatowa Organi-
zacja Zdrowia) uznata choroby jamy ustnej, w tym préchnice i choro-
by przyzebia, za kluczowy problem zdrowotny [1,2]. Swiatowa Fede-
racja Stomatologiczna (FDI) réwniez podkresla znaczenie zdrowej
jamy ustnej dla zdrowia ogdlnoustrojowego w swoim dokumencie ,Vi-
sion 2030” [3]. Oprocz zdrowego trybu zycia, mikrobiologiczna ptyt-
ka nazebna (biofilm) musi by¢ skutecznie usuwana poprzez codzien-
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ng higieng jamy ustnej oraz regularne profesjonalne mechaniczne
usuwanie ptytki nazebnej (PMPR) [4,5]. Aby osiggna¢ skuteczne i
bezpieczne PMPR, zespdt stomatologiczny powinien stosowaé no-
woczesne metody, narzedzia i materiaty [6,7]. Dlatego tez gabinety,
ktore sg ukierunkowane na profilaktyke przeprowadzity ankiety na
ponad 76 000 pacjentach na catym Swiecie, w celu okres$lenia prefe-
rowanej metody profesjonalnej higienizacji jamy ustnej.
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Guided Biofilm therapy (GBT) to oparty na dowodach naukowych, zorientowany na wskazania, systematyczny i modularny protokét profesjonalnej profilaktyki stomatologiczne;j.
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Poréwnanie metod
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Guided Biofilm Therapy (GBT) opiera sie na klasycznych, dtugoterminowych wizytach profilaktycznych, zalecanych przez szwedzkiego stoma-
tologa dr Pera Axelssona [8]. Juz w latach 70. ubiegtego wieku on i jego zespot byli w stanie wykaza¢ na duzej grupie pacjentow, ze nie do-
chodzi do utraty zebéw z powodu préchnicy lub zapalenia przyzebia, jesli konsekwentnie prowadzi sie profilaktyke az do péznej starosci.
GBT jest dalszym rozwinieciem tej standardowej i systematycznej koncepcji, wykorzystujagcym nowe odkrycia i technologie. Protokét moze
by¢ zastosowany u wszystkich pacjentéw i wynikéw badan klinicznych w zaleznosci od ryzyka [9,10]. Metody stosowane w GBT zostaty udo-
kumentowane w licznych badaniach naukowych [11-17]. Celem GBT jest osiggniecie jak najbardziej skutecznego i minimalnie inwazyjnego

usunigcia biofilmu ze wszystkich powierzchni w jamie ustnej [18].

Drugi krok protokotu GBT to wybarwianie. Wybarwianie ma na celu indywidualng motywacje
pacjenta i ukierunkowane, profesjonalne usuwanie biofilmu. Biofilm jest usuwany nad- i pod-
dzigstowo za pomocg piasku AIRFLOW® PLUS (na bazie erytrytolu) w minimalnie inwazyjny
sposob, stosujgc AIR-FLOWING® i PERIOFLOWE®. [19]. W razie potrzeby usuniecia zminerali-
zowanych ztogéw (kamienia nazgbnego) stosuje sie praktycznie bezbolesng, ultradzwiekowg
koncowke piezoceramiczng (koncéwka PIEZON® PS NO PAIN). Natomiast ,konwencjonalna
procedura PMPR” skupia sie na usuwaniu twardych ztogéw, bardzo czesto za pomocg inwa-
zyjnych narzedzi dzwigkowych lub recznych [19,20]. Nastepnie powierzchnie zebéw sg podda-
wane polerowaniu za pomocg obrotowych szczotek lub silikonowych gumek ze $ciernymi pa-
stami polerskimi. To polerowanie Sciera wierzchnig warstwe zgba i pozostawia paste polerska
na powierzchni [21]. Metoda konwencjonalna nie stosuje protokotu GBT. Biofilm zwykle nie
jest wybarwiany przed zabiegiem [22], poniewaz usuniecie wybarwionego biofilmu wymagato-
by znacznie wiecej czasu (Chéserex, Szwajcaria, 2018).

Analiza ankiet

Ankiety, na ktére odpowiedzieli pacjenci (n = 76 338) sktadaty sie z 8 pytan, zawierajacych
0golng ocene GBT, uzyskang gtadkos$¢ powierzchni, uzyteczno$¢ wybarwienia przed rozpo-
czeciem leczenia i bezposredniego poréwnania z metodg konwencjonalng (wykresy). Anoni-
mowe ankiety zostaty dostarczone do EMS przez gabinety i kliniki ukierunkowane na profilak-
tyke. GBT osiggneto bardzo dobre wyniki we wszystkich przedstawionych pytaniach, uzysku-
jac w kazdym przypadku ocene 4,6 lub 4,7 na mozliwych 5 punktéw. Dla pytan o czas trwania
leczenia i jego zalecenia, ktére nie sg ilustrowane, sredni wynik wynidst 4,7 na 5 punktow.
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W POROWNANIU DO POPRZEDNICH METOD
Z INSTRUMENTAMI RECZNYMI / GUMKAMI,
SZCZOTKAMI | PASTA POLERSKA

W PANA / PANI ODCZUCIU BY+£:

54,208
50,000
40,000
LR R R S ¢
4.6 SREDNIA ODPOWIEDZ
30,000
20,000
16,689
10,000
14,866
0 159 415
- e—
GORSZY LEPSZY

] ] [ [ [+ [5

UWAZAM ZABIEG ZA JAK PRZYDATNE UWAZA PAN/PANI
GUIDED BIOFILM THERAPY ZA: WYBARWIENIE (POKOLOROWANIE) BIOFILMU
(PLYTKI NAZEBNEJ) DLA PANA / PANI
55121 MOTYWACJI DO UTRZYMYWANIA 54714
DOMOWEJ HIGIENY JAMY USTNEJ?
50,000 50,000
40,000 40,000
N W W W W, K W W N WK
4.6 SREDNIA ODPOWIEDZ 4.6 SREDNIA ODPOWIEDZ
30,000 30,000
20,000 20,000
16,308 15,569
10,000 10,000
3982 4,669
0 274 653 i ugy 892
— - e
NIEPRZYJEMNY PRZYJEMNY NIEPRZYDATNE PRZYDATNE
[o] (2] [3] 5] o] (2] [3] 5]

PO ZABIEGU GBT CZULEM / CZULtAM,

ZE MOJE ZEBY SA:
55,382
50,000
40,000
N N N KN X
4.7 SREDNIA ODPOWIEDZ
30,000
20,000
16,568
10,000
3,626
0 198 5614
)

SZORSTKIE/CHROPOWATE CALKOWICIE GADKIE

] ] [ [ [+ [5

ZMK | Vol. 39 | Wyd. 4 | Kwiecien 2022 | 183-185

7

184

7.



Ponad 98% pacjentéw stwierdzito, ze podczas zabiegu nie odczuwa-
to zadnych nieprzyjemnych dolegliwosci bélowych lub ze bl byt mniej-
szy niz podczas zabiegu konwencjonalnego ($rednia ogdlna 4,6).

Dyskusja i wnioski

Ponad 92% respondentéw woli Guided Biofilm Therapy w poréwna-
niu do starej metody (ocena 4 lub 5 punktéw). Jest to zgodne z wcze-
$niej opublikowanymi badaniami z gabinetéw i Srodowiska akademic-
kiego na temat akceptacji i satysfakcji pacjenta [6,7,23]. GBT nadaje

sie zarowno do pierwszorzedowej profilaktyki PMPR, jak i drugorze-
dowej profilaktyki zapalenia przyzebia i leczenia periimplantitis, w za-
leznosci od ryzyka i potrzeb. Ze wzgledu na unikalng dokumentacje

naukowsq i przydatnos¢ kliniczng w poréwnaniu z innymi metodami

koncepcja ta jest rekomendowana przez wielu uznanych ekspertéw

[24-26].

,Jesli rozwazana jest integracja nowej terapii, musi ona by¢ albo
lepsza pod wzgledem wyniku terapii, albo musi wykazywac inne
istotne korzystne aspekty, takie jak preferencje pacjenta lub wygo-
da operatora, oszczedno$¢ czasu lub innych zasobow.” [17]

Listl i Birch, 2013

Wyniki przedstawionej tu obszernej ankiety pacjentéw przemawiaja
jednoznacznie na korzy$¢ Guided Biofilm Therapy w poréwnaniu
z zabiegiem konwencjonalnym. Dotychczas nie opublikowano zad-
nych danych na taka skale. Analizy innych ankiet przeprowadzonych

wsréd mniejszych grup respondentdéw wykazujg ten sam trend, co
przedstawiona tutaj ankieta globalna [7,23].

Nalezy zauwazyé¢, ze korzysci ptyngce z GBT nie ograniczajg sie

tylko do satysfakcji pacjenta i zwigzanego z nig wysokiego wskazni-
ka przestrzegania zalecen. Jak wykazano w badaniach, GBT jest

zoptymalizowane pod wzgledem ergonomicznym, znacznie bardziej

skuteczne, a jednoczesnie pozwala zaoszczedzi¢ czas i pienigdze w

poréwnaniu z metodami konwencjonalnymi [19,27,28,29,30]. Dlate-
go jest szczegolnie skutecznie i chetnie stosowany przez zespot zaj-
mujacy sie profilaktyka stomatologiczng. ®

dr Jan H. Koch

ParkstraRe 14

85356 Freising
janh.koch@dental-journalist.de
www.dental-dziennikarz.com

Certyfikowany Gabinet GBT - jak postepowac?

Klinicysci, ktorzy chca realizowac zabiegi profesjonalnej profilaktyki na najwyz-
szym mozliwym poziomie, powinni zainteresowac sie uzyskaniem certyfikatu

GBT dla swojego gabinetu. EMS oferuje kompleksowe szkolenia w zakresie

praktycznego wdrozenia wysokiej jakosci zabiegéw GBT w ramach Swiss Den-
tal Academy (SDA), a takze pogtebione szkolenia z zakresu profilaktyki w orto- |
dongji, periodontologii i implantologii. Dzigki certyfikacji skutecznie wspierany
jest réwniez marketing gabinetu, m.in. poprzez internetowy katalog gabinetow
posiadajgcych certyfikat GBT (GBT Finder) oraz wysokiej jakosci materiaty do

komunikaciji z pacjentami.

Wiecej informacji na temat certyfikacji GBT mozna znalez¢ na stronie:

www.gbt-dental.com/certyfikacja
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PACJENCI KOCHAJA GBT

PROTOKO+ GUIDED BIOFILM THERAPY (GBT) TO MODULARNY, KLINICZNY ZESTAW
PROCEDUR DO WYKONYWANIA PROFESJONALNEJ PROFILAKTYKI STOMATOLO-
GICZNEJ WE WSZYSTKICH PRZYPADKACH KLINICZNYCH, OPARTY WYLACZNIE NA
DOWODACH NAUKOWYCH.

UMOGW BEZPEATNA PREZENTACJE GBT
W TWOIM GABINECIE:
www.gbt-dental.com/prezentacja-gbt

lub zeskanuj kod QR.




