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Oron- nas- mun- eller halsregionen

S8 Patienter med langvariga och svara
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avvikande reaktioner mot dentala material
S12 Utbyte av tandfyliningar som led i en

medicinsk rehabilitering

S15 Behandling av fratskador pa tédnderna
som orsakats av anorexia nervosa, bulimia
nervosa eller gastroesofageal refluxsjukdom,
pa patienter som ar medicinskt rehanbiliterade
Referenser och bilagor

Uppdaterat fran foregaende version

uppkommit vid epileptiskt anfall

S4 Patienter som ska genomga kirurqgiskt
ingrepp eller medicinsk behandling dar
fullstandig infektionsfrint ar ett medicinskt krav
S5 Patientersom péa grund av sjukdom,
medicinering eller allmant nedsatt
immunforsvar har fatt
munslemhinneférandringar

Syfte
Dokumentets syfte ar att beskriva vilka personer som kan omfattas av S-tandvard, tandvard
som ett led i sjukdomsbehandling, arbetsgang samt tandvard och atgarder som kan inga.

Bakgrund

| S-tandvard ingar behandlingar dar lakare remitterat patienten till tandvard for
undersokningar, utredningar och eventuell nédvandig behandling innan, i samband med eller
efter att olika medicinska atgarder féretas. Den odontologiska utredningen eller behandlingen
ar en vasentlig forutsattning foér den medicinska behandlingen.

Tandvardsférordning (1998:1338) | Sveriges riksdag

Begransad tid

Patient kan beviljas S-tandvard fér medicinskt motiverad tandvard som ett led i
sjukdomsbehandling under en begransad tid. Kriteriet under en begransad tid innebar att
patienten, for sjukdomstillstand som ar av kronisk karaktar, skall hanvisas till det statliga
tandvardsstodet eller annat regionalt tandvardsstdd. | Tandvardsférordningen (1998:1338)
anges vilken tandvard som ar ett led i en sjukdomsbehandling under en begransad tid.
Tandvardsférordning (1998:1338) | Sveriges riksdag
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Begransad tid ar normalt upp till ett ars behandlingstid.
Undantag for S1 och S2 dar tiden kan forlangas.

Slutford atgard ersatts inte igen. Ersattning kan vara aktuell om sjukdom/defekt orsakar nytt
tillstdnd som inte tidigare ersatts.

Begaran om forhandsbedomning-FHB

e Fodrhandsbeddmningar gors i eFHB:
https://tandvardsenheten.regionhalland.se/efhb

e FOr patient med skyddad-id skickas manuell forhandsbeddmning till
Tandvardsenheten, Férhandsbedémning

¢ All behandling skall bedémas i forvag av Region Halland. Bedémning i efterhand kan
accepteras i bradskande fall

o Ett beslut om beviljad ersattning for behandling galler upp till 12 manader. Undantag
finns da det galler ortodonti/kékkirurgi som ofta kraver langre behandlingstid

¢ Vid behov av komplettering meddelas detta. Komplettering skall ha inkommit inom 3
manader, darefter avslutas insdnd Begaran om férhandsbedémning

o Lakarremiss ska bifogas.

Bedomningstandlakare bedomer om:
e Patienten har ratt till sarskilt tandvardsstod
e Varden omfattas av regelverket for sarskilt tandvardsstod
o Den féreslagna varden ar lamplig med hansyn till patientens halsa och behov
o Kostnaden ar skalig.

Fakturering

o Ersattning for S-tandvard ldmnas endast till vardgivare ansluten till
Forsakringskassan

o Varje besoOk, oavsett om debiteringsbar behandling utférts eller ej, ska halso-och
sjukvardsavgift debiteras patienten. Avgifter dppen vard - Avgiftshandboken -
Vardgivare

e Patienter i sluten vard (inneliggande) betalar ingen patientavgift (kraver
koppling till orsak sjukhusvistelse)

o Fakturering sker i BEA (fakturaportalen) (Galler icke Cosmic-anvandare)
https://bea.regionhalland.se

o Utford vard ska faktureras senast 3 manader efter behandlingsdagen.

Uppfdljning

Regionkontorets Tandvardsenhet arbetar systematiskt for god kvalitet i den tandvard som
Region Halland finansierar. Darfor sker en granskning av ett slumpmassigt eller riktat urval
av arenden. En vardgivare ar pa begaran av Tandvardsenheten skyldig att [Amna
upplysningar samt tillhandahalla journalkopior och &évrigt material som rér
munhalsobedémning, undersdkning eller behandling av patient. Enligt 11 §
Tandvardsférordningen ar en vardgivare "pa begaran av regionen skyldig att i ett arende om
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prévning enligt 10 § eller for kontroll av debiterade atgarder lamna upplysningar samt visa
journal och 6vrigt material som ror munhalsobeddmning, undersdkning eller behandling av
en patient.

Vardgivaren ar ocksa skyldig att pa begaran av regionen for uppféljning och utvardering
ldamna uppgifter om munhalsobedémning, undersdkning eller behandling enligt denna
forordning.” Tandvardsférordning (1998:1338) | Sveriges riksdag

S$1 Tandvardsbehandling av missbildning i kikomradet eller
ansiktet, om inte missbildningen endast ar av ringa omfattning

Personkrets

Personer med medfédda missbildningar i kikomradet och ansiktet. Graden av missbildning
ar avgorande for om ersattning ska ldamnas. Missbildningen ska ge betydande funktionella
och/eller estetiska konsekvenser for den enskilde.

Behandlingsbehovet ska ha ett direkt samband med missbildningen/defekten. For dvrig
tandvard sasom arlig undersodkning, profylax och behandling av évriga tander galler det
statliga tandvardsstddets regelverk.

Foéljande missbildningar kan raknas i detta avseende:
o |app-, kdk- och gomdefekter

kakanomalier

maxillar- och mandibular prognati

maxillar- och mandibular retrognati

hemifacial atrofi

unilateral hyperplasi av condylen

aplasier

amelogenesis imperfekta

dentinogenesis imperfekta

hereditar hypofosfatemi

tandanomalier vid dysostosis cleidocranialis

omfattande fluoros.

Behandlingens malséttning
Behandlingen ska syfta till att aterstalla godtagbar funktion och viss estetik.

Begransningar
Anomalier som ar begransade till felstallda tander eller onormalt sammanbitningslage och
som kan atgardas med enbart tandreglering ersatts inte.

Missbildningar av ringa omfattning, till exempel emaljhypoplasier pa enstaka tander ersatts
inte.
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Diagnoserna omfattande fluoros, amelogenesis imperfecta, dentinogenesis imperfecta och
hereditar hypofosfatemi ska vara faststalld av specialisttandldkare med bevis om
specialistkompetens i pedodonti eller oral protetik.

Vid aplasier ar kravet att minst tre tander i en kvadrant eller minst fyra tander i en kake
saknas och har medfort tandluckor. Aplasi av visdomstander raknas inte. Ur
ersattningssynpunkt betraktas fronten, framtéander och hoérntander, som en kvadrant. Enstaka
tandlucka inom tandposition 3—3 omfattas till och med det ar patienten fyller 24 ar. Retinerad
tand som ortodontiskt bedoms olamplig att dra fram, likstalls med aplasi for samma
aldersgrupp. Andring av tanders form eller storlek med fylining eller protetisk terapi ersatts
inte, till exempel tapptander.

Preprotetisk tandregleringsbehandling med syfte att vidga tandluckor infér implantat
implantatbehandling ar inte ersattningsberattigande.

Vem far utfora behandlingen?

Behandlingen ska utféras vid klinik for specialisttandvard eller av tandldkare med bevis om
specialistkompetens. | undantagsfall bor varden kunna utféras av allmantandlakare efter
anvisning av specialisttandlakare.

Forhandsbedémning - FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla:
¢ handlingar som styrker att patienten hor till patientkategorin, samt varden pa samtliga
variabler for aktuell huvudgrupp
behandlingsférslag inkl. atgardskod relaterad till tand
prognosbeddmning for féreslagen terapi
rontgenbilder, markta med datum samt personuppgifter
foto, markta med datum samt personuppgifter.

Vid tandregleringsbehandlingar i kombination med ortognatkirurgi krédvs dessutom:
e panorama- och profilrdntgen med tillhérande kefalometrisk analys, uppmatta varden
uppges i FHB
e ev. apikalbilder och enface rontgen.

Regionernas kriterier for ersattning vid behandling av kakanomalier inom
tandvardsstodet tandvard som led i en sjukdomsbehandling inom grupp S1:
o Kiriterierna som anges avgor inte om det ar relevant att behandla kdkanomalin utan
anger endast om ersattning utges av regionen fér behandlingen
o Generellt bor patientens alder beaktas vid forhandsbedémning om behandlingen ska
vara ersattningsberattigande. En ung patient far anses ha ett stoérre behov av
behandling &n en patient som har levt med anomalin under manga ar
¢ Behandling av bettavvikelse som inte beror pa missbildning, eller behandling da
bettavvikelse av ringa omfattning éver tid har accentuerats av exempelvis
tandforluster, ersatts inte inom tandvardsstodet.
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Patienter indelas i féljande grupper med ovanstaende som grund:

1. Unga patienter med bett relativt opaverkade av tandsjukdom
2. Aldre patienter med obehandlade bettanomalier

a) Bett opaverkade av tandsjukdom

b) Bett paverkade av tandsjukdom
3. Aldre patienter som behandlats fér bettanomali

a) Bett opaverkade av tandsjukdom

b) Bett paverkade av tandsjukdom.

En bettanomali som ar sa ringa att den inte ar ersattningsberattigande, kan forvarras pa
grund av tandsjukdom.

Denna nya situation ska inte utgora grund for ersattning, eftersom bettanomalin da maste
anses som forvarvad.

Bettanomalier indelas har i féljande huvudgrupper:
e Prenormala bett

Postnormala bett

Oppna bett

Djupa bett

Laterala asymmetrier.

For grupperna foljer nedan gransvarden och kriterier som ska tjdna som en vagledning for att
avgora om ersattning ska erhallas eller inte. Detta ska varderas tillsammans med faktorer
som estetisk vardering och risken for framtida bettdysfunktioner, dar den sammantagna
bilden vags in i beslut om ersattning.

Prenormala bett: Minst tre av gransvardena ska vara dverskridna

Variabel Gransvarde
1. Negativ 6verbitning >3 mm (beakta incisivernas
lutning)
2. Tuggning/avbitning Ej normalt beteende, objektivt
kraftigt forsvarat
3. Korsbett/invertering | Samtliga tander
4, Sagitell avvikelse ANB <2°
5. Anterior Kan inte behandlas med
tvangsforning tandreglering
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Postnormala bett. Minst tre av gransvardena ska vara 6verskridna

Variabel Gransvirde
1. Overbitning >6 mm
2. Tuggning/avbitning Ej normalt beteende, objektivt
kraftigt forsvarat
3. Lappdysfunktion Tydligt ofullstandigt lappslut
4, Sagitell avvikelse ANB >6°
5. Gingival pabitning Impressioner med sargérning

Oppna bett, frontalt 6ppna: Minst fem av gransvardena ska vara éverskridna

Variabel Gransviarde
1. Omfattning Inga tandkontakter framfor 5:or
2. Tuggning/avbitning Ej normalt beteende, objektivt
kraftigt forsvarat
3. Lappdysfunktion Tydligt ofullstandigt lappslut
4. Exterior N-Sp:Sp-Me <73%
5. Vertikal relation ML-NL >30°
6. Tungrelation Synlig tunga, ej tungpress
7. Vertikalt avstand >3mm

Lateralt 6ppna, enkelsidiga: Samtliga gransvarden ska vara éverskridna

Variabel Gransvarde
1. Omfattning Inga tandkontakter bakom 3:or
2. Tuggning/avbitning Ej normalt beteende, objektivt
kraftigt forsvarat
3. Vertikalt avstand >3mm
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Lateralt 6ppna, dubbelsidiga: Samtliga gransvarden ska vara dverskridna

Variabel Gransvarde
1. Omfattning Inga tandkontakter bakom 3:or
2. Tuggning/avbitning Ej normalt beteende, objektivt
kraftigt forsvérat
3. Vertikalt avstand >3mm

Djupa bett: Minst tre av grAnsvardena ska vara dverskridna

Variabel Gransvarde
1. Vertikal relation ML-NL<16°
2. Exterior N-Sp:Sp-Me>91%
3. Exterior Kraftigt markerad sulcus
mentolabialis
4. Gingival pabitning Impressioner med sérgérning

Laterala asymmetrier: Minst tva av gransvardena ska vara éverskridna

Variabel Gransvarde
1. Exterior Medellinje / Sp-Me >4°
2. Tuggning/avbitning Ej normalt beteende, objektivt
kraftigt forsvarat
3. Occlusionsplan Estetisk och funktionell viardering

Ortodonti i syftet att vidga luckor infér fast protetik, till exempel vid aplasier eller generell
glesstallning, ingar inte.

Om den protetiska konstruktionen maste géras mer omfattande av annat skal an
missbildningen ersatts inte den tillkommande delen.

Bettfysiologiska behandlingar ingar inte i grupp S1.

Kontroller ingar inom respektive atgardskoder, ytterligare undersokningsatgarder for
kontroller ersatts inte.
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Inom S1 beddéms endast om tandregleringen eller 6vrig aktuell tandvardsbehandling ar
ersattningsberattigande inom led i sjukdomsbehandling. Med detta avses att om en patient
beviljas ortognatkirurgisk behandling inom 2 § ar hen inte per automatik godkand for
behandling inom grupp S1. Samtidigt ar det inte en forutsattning fér godkdnnande inom 2 §
att patienten ska vara beviljad ersattning inom grupp S1. Detta ar tva olika tandvardsstdd,
liksom det statliga tandvardsstodet ar ett stdd skilt fran regionala tandvardsstddet led i
sjukdomsbehandling.

Undantag och begransningar géallande begransad tid

o LKG - utbyte av en gammal protes for en patient med Iapp-, kdk- och gomspalt kan
ersattas om anatomin foérandrats. Det ar saledes ett nytt tillstand orsakat av
patientens defekt

e Endodonti — om protetisk behandling orsakar endodontisk komplikation vid
behandling eller i nara anslutning (mindre an ett ar) kan detta vara
ersattningsberattigande

¢ Om behandlingsbehov uppstar pa nytt pa grund av defekten/missbildningen goérs
férhandsbedémning av ny behandling pa nytt. Den ersattningsberattigande
behandlingen ar den som orsakats av missbildningen, t ex anatomiska férandringar,
eller frakturer pa grund av amelogenesis imperfecta dar ersattning tidigare inte
lamnats fér den tandytan

e Om en protetisk konstruktion fallerar inom omgérningstid hanvisas till vardgivarens
ansvar inom garanti/omgdrning. Om den fallerar efter dessa tidsintervall hanvisas till
statliga eller andra regionala tandvardsstod.

S2 Behandling av defekt som orsakats av sjukdom i kikomradet
eller ansiktet

Personkrets

Personer som fatt en defekt som orsakats av en sjukdom i kdken eller ansiktet, kan
behandlas inom ramen for tandvardsstddet. Tandvardsbehandlingen ska syfta till att
aterstalla funktion och i viss man estetik.

Foljande sjukdomar kan orsaka sadana defekter som avses:
e Osteoradionekros/osteonekros

Akromegali

Osteomyelit

Tumorer eller tumoérliknande férandringar

Reumatoid artrit

Psoriasisartrit.

Det ska finnas en grundsjukdom i botten som ska vara faststalld av Idkare med bevis om
specialistkompetens i relevant Iakarspecialitet.
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Foljande sjukdomar kan ge kakledsdefekter:
o Reumatoid artrit (RA)
e Psoriasis artrit
e Juvenil artrit (JIA).

SLE, oligoartrit och polyartrit ar att betrakta som reumatiska diagnoser/sjukdomar och kan i
vissa fall (dock relativt ovanligt) aven engagera kakleden/kaklederna. Det racker inte enbart
med diagnos oligoartrit eller polyartrit, Idkare med bevis om specialistkompetens i

reumatologi maste bade stallt diagnos och sakerstallt att pavisbar defekt i kakled foreligger.

Vid reumatoid artrit eller liknande tillstdnd ska defekten ha orsakat bettdppning eller att bettet
pa annat satt deformerats av kakledsdefekten. Det ar framfor allt behandling med bettskena
som avses vid dessa tillstand.

Behandlingens malsattning
Skapa godtagbar funktion och i viss man estetik.

Vem far utfora behandlingen?

Kompetenskrav

Behandlingen ska utféras av en tandlakare med bevis om specialistkompetens, eller en
tandlakare vid en kakkirurgisk klinik, hdgskola eller ett universitet dar odontologisk utbildning
och forskning bedrivs, eller klinik for specialisttandvard.

Begransning

Behandlingsbehovet ska ha ett direkt samband med den férvarvade defekten. For dvrig
tandvard sasom arlig undersdkning, profylax och behandling av 6vriga tander galler det
statliga tandvardsstédets regelverk.

Defekter som uppkommit vid olycksfall eller tandvard som féljd av olycksfall omfattas inte.

Forhandsbedémning - FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla:
¢ lakarintyg fran specialist i reumatologi vid diagnoserna reumatoid artrit och
psoriasisartrit

e behandlingsforslag inklusive atgardskod relaterad till tand
e prognosbedémning av féreslagen terapi
o rontgenbilder, markta med datum samt personuppgifter
o foto, markta med datum samt personuppgifter.
Ingar inte

Rekonstruktiva kirurgiska ingrepp for att behandla defekten till exempel rekonstruktion av
ben ingar inte. Sarrevision, debridering, kontroller med mera ingar inte vid kdkbensnekros.
Detta ryms inom oralkirurgisk anslag 2 §. Daremot kan rekonstruktion av defekt med
implantat inga.

Epiteser, som inte omfattar defekten i munhalan omfattas inte.
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Undantag och begransningar géallande begransad tid

Ersattning kan vara aktuellt nar tidigare utférd tandvard har férsdmrats pa grund av
sjukdomens progression eller komplikationer som ar en féljd av grundsjukdomen. Saledes
har defekten férandrats, forsamrats, progredierat pa grund av grundsjukdomen, inte pa grund
av den tandvard som utférts eller av annan sjukdom/orsak. Ny férhandsbeddmning kravs.

S3 Tandskada som uppkommit vid epileptiskt anfall

Personkrets
Personer som har faststalld epilepsi och som fatt tandskador vid epileptiskt anfall kan fa
tandskadorna behandlade.

Behandlingens malséttning
Behandlingen bor aterstalla tander och bett till det tillstdnd som forelag fore anfallet.

Begransning

Endast behandling av skador som uppkommit vid fall eller pa grund av kraftiga
sammanbitningar under anfallet ersatts. Tandbehandlingen ska ske i nara anslutning till
skadetillféllet och tandsjukdomar ska inte vara en bidragande orsak till tandskadan.

Behandling som kan inga
For patient med grava problem med sammanbitningar under anfall kan ett tandskydd
medges profylaktiskt for att skydda tanderna.

Forhandsbedomning - FHB
Forhandsbeddmning kravs alltid och ska innehalla:

¢ Intyg fran l&kare med bevis om specialistkompetens i neurologi eller fran en annan
lakare som kanner patienten val och dar diagnosen epilepsi framgar
Behandlingsforslag inklusive atgardskod relaterad till tand eller tandposition
Prognosbeddmning for foreslagen terapi
Roéntgenbilder, markta med datum samt personuppgifter
Foto, markta med datum samt personuppgifter.

Tandbehandlingen ska ske i nara anslutning till skadetillfallet, i de flesta fall inom ett par (2)
manader fran skadetillfallet. Med detta avses att tandbehandlingen sker sa att det kan géras
troligt att skadorna harstammar fran trauma i samband med epileptiskt anfall och inte till
andra skador eller tandsjukdomar. | ndra anslutning ska ta i beaktande det individuella
aktuella fallet och om patienten till exempel behévt genomga annan rehabilitering innan
tandbehandling varit magjligt, da det ocksa avser i nara anslutning pa grund av tilkommande
orsaker. Detta kan styrkas av till exempel journalutdrag fran halso- och sjukvarden.

Undantag och begransningar gallande begransad tid

Da patienten tillhér grupp S3 under begransad tid och till dess att behandlingsatgarden ar
slutférd ingar ingen efterféljande behandling pa grund av andra tandsjukdomar,
komplikationer etcetera. Daremot om till exempel en tand forlorats vid ett epileptiskt anfall
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och detta ersatts inom grupp S3, och patienten sedan drabbas av nytt epileptiskt anfall som
paverkar samma tand kan det ersattas da det ar ett nytt tillstdnd pa grund av anfallet.
Saledes en ny forhandsbeddmning och inklusion till grupp S3 pa grund av nytt anfall.

S4 Patienter som ska genomga kirurgiskt ingrepp eller medicinsk
behandling dar fullstandig infektionsfrihet ar ett medicinskt krav

Personkrets

Personer som ska genomga transplantationskirurgi (inklusive stamcellstransplantation),
hjartklaffskirurgi, hégdos cytostatikabehandling, intravends behandling med bisfosfonater
eller behandlas mot maligna blodsjukdomar, dar fullstandig infektionsfrihet ar ett medicinskt
krav, kan behandlas inom ramen for tandvardsstddet. Det medicinska kravet ska vara styrkt
genom att sjukvarden remitterat patienten till tandvarden for infektionssanering.

Utredning och infektionssanering ar aktuell:

¢ infor att patienten ska genomga planerad organtransplantation eller
stamcellstransplantation)
infor att patienten ska genomga planerad hjartklaffskirurgi
for personer som ska behandlas for malign blodsjukdom
for personer som ska genomga intensiv cytostatikabehandling med héga doser
infor att patienten ska genomga intravends behandling med bisfosfonat- eller
injektioner med denosumab lakemedel eller motsvarande pa grund av malignitet.

Behandlingens malséttning
Avlagsna infektioner i munhalan sa att dessa inte féorsamrar resultatet av den medicinska
behandlingen.

Forutsattning

Det medicinska kravet ska vara styrkt genom att sjukvarden remitterat patienten till
tandvarden for infektionssanering. Remissen ska ocksa innehalla diagnos och planerad
medicinsk behandling.

Detta ingar

Ersattning for infektionssanering pa patienter som ska genomga transplantation utgar fran
tidpunkten da patienten utreds for att foras upp pa kolista for dessa ingrepp fram till det att
det kirurgiska ingreppet utforts.

For patienter som ska erhalla cytostatikabehandling med héga doser mot tumaorsjukdom
medges ersattning fére, under och max tre (3) manader efter avslutad behandling.

| infektionssaneringen ingar undersokning, nédvandiga rontgen, extraktioner, lagning av
tander dar pulpaskador hotar samt oralkirurgiska, endodontiska och sjukdomsbehandlande
atgarder.

Temporar protes, eller justering av befintlig protes, kan inga om infektionssanering medfor
omfattande tandférluster eller besvarande tandluckor i framtandsomradet.

Rutin: S-tandvard - Tandvard som ett led i sjukdomsbehandling Sida 11 av 24
RH-18208

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-02-23

Huvudférfattare: Fernvall Malin RK HALSO- OCH SJUKVARD

Medforfattare:



OBS! Utskriven version kan vara inaktuell.
Senaste versionen hittar du via intranatet under "styrande dokument" eller vardgivarwebben.

Galler for: Region Halland halso- och sjukvard

\? Region Halland

Exempel pa behandlingar som inte omfattas ar:
e tandvard infor en ortopedisk operation, till exempel hoftled eller knaled som satts in
¢ tandvard infor bisfosfonatbehandling av osteoporos.

FHB ska innehalla:
o |8karremiss som visar ndr i tiden och vilken typ av behandling som ska genomféras
e behandlingsfoérslag med atgardskod pa tandniva
e rontgenbilder, markta med datum samt personuppgifter.

Grundlaggande for alla férhandsbeddémningar inom grupp S4 ar att det gors en individuell
beddémning i varje enskilt fall. Bedémningen boér innefatta medicinskt status, odontologiskt
status och vilken medicinsk behandling som planeras. Nyttan med infektionssaneringen ska
vagas mot konsekvensen for patienten. Féljande bedémningsparametrar bor inga i den
beddmningen:
o Vilken sjukdom ska behandlas, cancersjukdom, annan sjukdom, grad av malignitet,
organsvikt, hjartsjukdom, prognos?
e Har patienten andra medicinska diagnoser parallellt? Dessa kan 6ka den totala
infektionsrisken
e Alder och allméanmedicinskt status?
Har patienten lakemedel som medfér en infektionskanslighet?
¢ Vilken medicinsk behandling planeras?

S5 Patienter som pa grund av sjukdom, medicinering eller aliméant
nedsatt immunforsvar har fatt munslemhinneforandringar

Personkrets

Patienter som remitterats fran sjukvarden till tandvarden fér behandling av
munslemhinneférandringar orsakade av sjukdom, medicinering eller allmant nedsatt
immunférsvar. Exempelvis patienter med allvarliga blodsjukdomar, immunologiska
sjukdomar, symptomgivande hiv-infektion, eller patienter som behandlas med cytostatika.

Exempel pa sjukdomar och tillstdnd som kan ge férdandringar i munsiemhinnan:
allvarliga blodsjukdomar

immunologiska sjukdomar

patient med tumdrsjukdom som behandlas med cytostatika

symptomgivande HIV-infektion.

Ersattning for tandvard omfattar utredning och vard av skador pa munslemhinnan i denna
kategori, dar det ar patientens grundsjukdom som ar den underliggande orsaken for
tillhérighet till grupp S5.
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Behandlingens malséttning

Behandlingen ska syfta till att behandla munslemhinneférandringar for att minska risken for
vidare komplikationer till foljd av den medicinska behandlingen, eller den allvarliga
sjukdomen.

Forutsittning

En férutsattning for att tandvarden ska inga i den 6ppna halso- och sjukvardens
avgiftssystem ar att Iakare remitterat patienten till tandvarden som ett led i en
sjukdomsbehandling.

Begransningar

Tandvard i form av utredning och vard av skador pa munslemhinnan ingar i denna kategori.
Tandvardsbehandlingen ska ske i anslutning till den intensiva sjukvardsbehandlingen.
Behandling av parodontal sjukdom ar inte ersattningsberattigande.

Efterféljande kontroller, ofta under hela livstiden, hanvisas till det statliga tandvardsstodet.

FHB ska innehalla
e lakarremiss som visar nar i tiden och vilken typ av sjukdomsbehandling som
genomfors
e behandlingsfoérslag med atgardskod pa tandniva
e eventuella rontgenbilder och foto, markta med datum samt personuppgifter.

S6 Patienter som genomgar utredning dar det finns misstanke om ett
odontologiskt samband med patientens sjukdom

Personkrets

Odontologisk utredning av personer vars grundsjukdom utreds eller behandlas av lakare och
dar remitterande lakare misstanker att det finns ett tillstand i tander och munhala som
paverkar sjukdomsforioppet.

Behandlingens malséttning
Utreda ett eventuellt odontologiskt samband med grundsjukdomen.

Begransning )
Utredning och réntgen ersatts. Ovrig tandvard debiteras enligt reglerna for det statliga
tandvardsstddet.

Forhandsbedomning- FHB

FHB kravs alltid och ska innehalla
e lakarremiss dar fragestallning och patientens tillstdnd framgar
e utredningsforslag med atgardskoder pa tandniva.

Exempel pa tillstdnd som skulle kunna utredas inom gruppen:
o Sinuit med misstankt dental genes
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o Misstankt GVHD (Graft-versus-host-disease). Om diagnos ar bekraftad kan patienten
vara aktuell fér gruppen S5. Om diagnos inte finns kan utredning ske i grupp S6.

e Misstankt endokardit

o Oklar orsak till feber, SR stegring, hdgt CRP, dar orsak ar oklar och lakare misstanker
ett odontologiskt samband.

Remiss ska skrivas av legitimerad lakare.

S7 Patienter som genomgar stralbehandling i 6ron- nds- mun- eller
halsregionen

Personkrets

Patienter som ska genomga, eller genomgar, stralbehandling mot éron- nas- mun- eller
halsregionen och dar fullstandig infektionsfrihet ar ett medicinskt krav ska behandlas inom
ramen for tandvardsstodet.

Behandlingens malsattning
Behandlingen ska syfta till att avlagsna infektioner i munhalan sa att dessa inte férsamrar
resultatet av den medicinska behandlingen.

Forutsattning
Det medicinska kravet ska vara styrkt genom att sjukvarden remitterar patienten till
tandvarden for infektionssanering.

Begransningar

Halso- och sjukvardens avgiftssystem galler endast infektionssanering och behandling av
slemhinnor som sker i anslutning till stralbehandlingen. Med detta avses tre (3) manader
fore, under, och max 3 manader efter den intensiva sjukvardsbehandlingen.

Detta ingar
e Undersdkning, utredning, rontgen, oralkirurgiska ingrepp, sjukdomsbehandlande och
sjukdomsférebyggande atgarder
Lagning av tander dar pulpaskador hotar
Endodontisk behandling
Proylaxskenor
Temporar protes, eller justering av befintlig protes, kan inga om infektionssaneringen
medfér omfattande tandforluster eller besvarande tandluckor i framtandsomradet.

Detta ingar inte
¢ Protetisk behandling
o Ovrig bettfysiologisk behandling
o Ovrig behandling dar syftet inte ar infektionssanering.
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Forhandsbedomning- FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla
» Lakarremiss som visar nar i tiden stralbehandlingen ska genomféras

¢ Behandlingsférslag utredningsfoérslag med atgardskoder pa tandniva
o Rontgenbilder, markta med datum och personuppgifter.

Remiss ska skrivas av legitimerad lakare.

Profylaxskenor kan avse mjuk bettskena, munéppnare, fixeringskenor (som anvands vid
stralbehandlingen).

Bestaende slemhinnebesvar 3 manader efter avslutad strédlbehandling inom grupp S7 kan
ersattas under grupp S5.

For personer som pa grund av stralbehandlingen drabbas av orofacial funktionsnedsattning
kan de bli aktuella for F-tandvard (tandvard vid langvarig sjukdom eller funktionsnedsattning)
grupp F9.

For ovriga patienter sker den fortsatta tandvarden inom ramen for det statliga
tandvardsstodet.

S8 Patienter med langvariga och svara smartor i ansikts- och
kakregionen (orofacialt smartsyndrom)

Personkrets

Patienter som utreds for langvariga och svara smartor i ansikts- och kakregionen dar diagnos
inte finns, ska utredas inom ramen for tandvardsstodet, nar utredningarna och
behandlingarna sker med medverkan av saval medicinsk personal som tandvardspersonal.

Den medicinska utredningen av svara och langvariga smartor forutsatts ske vid smartklinik
eller motsvarande Kklinik.

Tandvardens insatser genomférs under samma avgransade tidsperiod och kan innefatta
bettskena och bettfysiologiska behandlingsmoment om det ar nédvandigt for utredningen av
smartorna.

Behandlingens malséttning
¢ Tillsammans med lakare utreda langvarig och svar smarta dar diagnos inte finns
e En utredning och eventuell sonderande behandling berdknas inte ta langre tid an sex
(6) manader och ska resultera i ett remissvar till sjukvarden dar smartbehandlingen
fortsatter.

Forutsattningar
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Patienter tillhérande denna grupp ska remitteras till tandvarden av lakare och
utredningen ska vara ett led i en pagaende smartutredning som genomférs av lakare
med bevis om specialistkompetens i 6ron- nds och halssjukdomar, neurologi eller vid
smartklinik

Patienter tillhérande denna grupp ska ha haft langvariga och svara smartor i ansikts-
eller kakregionen

Med langvarig smarta avses smarta som pagatt mer an tre manader fore
remissdatum

Odontologisk utredning ska géras av tandlakare med bevis om specialistkompetens i
bettfysiologi

En grundlaggande forutsattning for att bestammelser om vardavgifter for Gppen
halso- och sjukvard ska galla ar att bAde medicinsk och odontologisk personal
medverkar. Den bettfysiologiska diagnostiken och sonderande behandlingen gors for
att hjalpa halso- och sjukvarden i pagaende smartutredning och for att ta reda pa om
det finns bettfysiologiska orsaker till smarttillstandet.

Begransningar

Behandlingen avser utredning av patienter med langvariga, svara smartor i ansikts- eller
kakregionen, som inte ar att hanfora till enstaka tand eller tandgrupp, allman stress,
spanning, tandpressning eller tandgnissling.

Detta ingar
Bettfysiologisk utredning, bettskena och dévriga bettfysiologiska behandlingsmoment kan
ersattas.

Detta ingar inte

Utredning av tinnitus

Protetisk behandling

Remiss fran tandlakare berattigar inte till tandvard med 6ppen hélso- och
sjukvardsavgift

Recidivbehandling av utres smartproblematik med omgdrning av bettskena.

Forhandsbedomning- FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla

Remiss fran lakare dar det framgar vad som utretts inom halso- och sjukvarden av
lakare med bevis om specialistkompetens i 6ron- nds och halssjukdomar, neurologi
eller vid smartklinik

Behandlingsférslag inklusive atgardskod.

Vid FHB ska behandlaren redogdra for vad som ar aktuellt for den aktuella patienten samt
vad de behandlingsatgarder som prévas avses for.

Bettfysiologiska behandlingsmoment innefattar

Bettskena
Motorisk aktivering
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¢ Kortisoninjektioner kan i undantagsfall anvandas i diagnostiskt syfte (beakta inom
korrekt tillstand/atgardskod). Ersattningsberattigande for tandlakare med bevis om
specialistkompetens inom bettfysiologi eller kakkirurgi.

Behandlingsmoment som inte innefattas
e  Akupunktur
o Botox
e Protetik
e Bettslipning.

Svar smarta avses nar en individs dagliga liv ar paverkat. Begrepp som dmhet,
lagesrelaterad smarta vid sémn, tinnitus, obehag, ont vid tuggning, muskelspanning, stress,
dysfagi eller kakledsknappning beddéms inte som svar smarta.

S9 Patienter som utreds och behandlas for allvarlig somnapné

Personkrets

Personer som har andningsuppehall under sémn (obstruktivt somnapnésyndrom, OSAS) i
sadan omfattning att allmantillstandet paverkas, ska erhalla sarskild bettskena,
apnébettskena, inom ramen for tandvardsstddet efter utredning av och remiss fran lakare

Vem far utfora behandlingen?
Tandlakare som utfér apnébettskenor inom ramen grupp S9 ska
e ha godkand utbildning inom obstruktivt sdmnapnésyndrom
e besitta basala kunskaper i respiration och sdmnmedicin samt de specifika problem
som &r associerade med snarkning och sdmnapné

¢ odontologisk kunna omhanderta dessa patienter samt k&nna till samspelet mellan
medicin och tandvard

e kunna identifiera de biverkningar som kan uppkomma vid behandling med
apnébettskena exempelvis kakfunktions-, tand- och ocklusionsproblem.

Bevis pa kompetens, i form av kursintyg skickas till regionen. Tandlakare med bevis om
specialistkompetens i bettfysiologi ar per automatik godkanda.

Tandlakaren boér géra minst tio (10) apnébettskenor per ar for att bibehalla kompetensen.

Forutsattningar

Utredning och behandlingsplanering ska ha genomférts av lakare med bevis om
specialistkompetens i anestesi- och intensivvard, klinisk fysiologi, lungmedicin, kardiologi,
neurofysiologi eller éron- ndsa och halssjukdomar.

Lakarremissen ska beskriva att 6vriga symptom med troligt samband med sémnapnén
foreligger, sasom valdokumenterad dagtidstrétthet, samsjuklighet (hjarta- och karlsjukdomar
som paverkar) samt motivering till valet av apnébettskena som behandling.
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Lakarintyget eller remissen ska visa resultatet av sdmnregisteringen, ODI ska vara minst 5/h
eller AHI ska vara minst 10/h samt att Iakare ordinerar apnébettskena.
Vardena for ODI och AHI avser varden berdknade pa hela indextiden.

Vid AHI >30/h rekommenderas apnébettskena endast vid avsaknad av andra terapialternativ,
till exempel vid terapisvikt eller icke-acceptans av CPAP-behandling, vilket ska framkomma i
remissen.

Patienten ska vara sanerad och bettrehabiliterad innan apnébettskenan utférs. Den
tandvarden ersatts inte inom grupp S9.

Om lakarremissen med somnregistrering ar aldre an tva ar ska lakaren kontaktas av
tandvarden. Lakaren avgoér om ny sdmnutredning ar nédvandig eller om den gamla ar
adekvat. Detta ska framga av den nya remissen som sedan skickas till regionen.

Den remitterande lakaren bor kalla patienten for utvardering inom en ur medicinsk synpunkt
[dmplig tid efter det att apnébettskenan ldmnats ut.

Vid utldmning av apnébettskena ska ansvarig tandlakare informera patienten och journalféra
vad som ingar och inte ingar samt vad som galler vid forlust eller annan averkan pa
apnébettskenan.

Detta ingar
e Apnébettskena (atgard 108 (far debiteras 1 gang) + apnébettskena)
o Fornyelse av utsliten apnébettskena om det ar medicinskt indicerat.
Fotodokumentation kan kravas vid ny apnébettskena pa grund av slitage eller skada.

Detta ingar inte
o Apnébettskena som framstalls mot socialt storande snarkning utan
sOémnapnésyndrom

¢ Behandling av odnskade ortodontiska effekter pa grund av apnébettskenabehandling

e Ersattning for apnébettskena vid fungerande behandling med CPAP om inget
medicinskt behov anges av l&karen

¢ Om apnébettskenan utsatts fér onormalt slitage, egen averkan, blir borttappad eller
blir stulen, kan regionen 6vervaga att inte betala ut ersattning fér en ny
apnébettskena. Det ar darfor viktigt att vardgivaren/behandlaren, i samband med
utldmnandet av apnébettskenan, informerar patienten om att se dver sitt
forsakringsskydd

¢ Ny apnébettskena om patienten inte var sanerad och bettrehabiliterad fore
framstallning av apnébettskenan

¢ Merkostnad for tandteknik
Kontroll och justeringar efter omgoérningstidens slut.

Forhandsbedéomning — FHB
Foérhandsbeddmning skickas till regionen och ska inkludera Iakarremiss.
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FHB kravs vid:
o Apnébettskena (ny patient inom grupp S9 eller vid ny apnébettskena aldre an fem
(5ar))
e Omgorning eller byte av apnébettskena under omgérningstiden (1 ar) ska alltid
férhandsbedémas med angivande av orsak. Endast tandteknikerkostnad ersatts

e Modifiering av laget (exempelvis framjumpning enligt Iakares ordination) under och
efter omgorningstiden. Ersattning kan medges for:
o hdgst en timme tandlakartid
o eventuell kostnad for tandteknik
Motivering om vad som ska goras och typ av apnébettskena ska anges. Lakarremiss
kravs.
e Om patienten erhallit en apnébettskena tidigare, som inte langre omfattas av
omgorningstiden (1 ar) samt inte aldre an 5 ar, kraver férhandsbedémning. Motivering
till omgdrning kravs

o Reparationer efter omgoérningstidens slut som kraver tandteknisk insats.
SESAR Svenska SOmnapnéregistret ar ett kvalitetsregister 6ver vardprocessen for

sdmnapnépatienter. For att f en kvalitetssakring och en heltackande bild éver apnévarden
ska dessa behandlingar registreras i kvalitetsregistret SESAR. Svenska Sémnapnéregistret

S$10 Behandling vid extrem tandvardsradsla

Personkrets
Den som ar extremt tandvardsradd har under vissa forutsattningar ratt till fobibehandling och
viss tandvard till halso- och sjukvardstaxa inom grupp S10.

Som extremt tandvardsradd ska personen:
e trots ett stort objektivt och subjektivt behandlingsbehov under ett stort antal ar avhallit
sig fran tandbehandling, bortsett fran kortvariga och akuta ingrepp

¢ vid utredning hos bade tandlakare och legitimerad psykolog, legitimerad
psykoterapeut eller legitimerad psykiater bedémts lida av extrem tandvardsradsla.

Patienten kan en eller flera ganger ha fatt tandvard under narkos pa grund av sin
tandvardsradsla.

Behandlingens malsattning
Malet ar att patienten ska bli av med sin extrema tandvardsradsla under en fobibehandling,
sa att patienten i fortsattningen kan ga till en vanlig tandvardsklinik.

Forutsattningar
e Odontologisk behandling ska utféras av tandlékare eller tandhygienist med
dokumenterad erfarenhet av patienter med mycket svar tandvardsradsla
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o Specialister inom orofacial medicin ar per automatik godkdnda som behandlare inom
grupp S10

o Tandlakare eller tandhygienist utfér behandlingen i nara samverkan med psykolog,
psykoterapeut eller psykiater i ett team

¢ En behandlingsplan for fobiteamets insatser ska finnas och vara accepterad av
patienten

o Om patientens fobi inte kan botas eller fobibehandlingen avbryts av patienten upphér
ratten till tandvard enligt den 6ppna halso- och sjukvardens avgiftssystem i grupp
S10.

Begransningar
e En del av patientens behov av tandbehandling kan atgardas i samband med
behandlingen av patientens fobi, men en del kan atersta sedan behandlingen av
tandvardsradslan ar avslutad. For den resterande delen hanvisas till det statliga
tandvardsstodet.

e Ersattning ldmnas fér behandling av den extrema tandvardsradslan och det
tandvardsbehov som atgardas under fobibehandlingen.

o Fobibehandling inklusive utredning och terapikonferenser ersatts med hogst
atta (8) timmar
o Tandvardsbehovet ersatts med hogst atta (8) timmar tidsdebitering.

o Det ar fobibehandlingen som ar den mest vasentliga vid denna stdédform. Psykologen,
psykiatern eller psykoterapeuten maste vara inkopplad fran férsta bérjan och utfarda
ett intyg.

Forhandsbedémning — FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla:
¢ Intyg fran psykolog att patienten ar extremt tandvardsradd
e Psykologens behandlingsplan (kan kravas)
o Tandlakarens behandlingsplan for den tandvard som ska ske under fobibehandlingen
¢ Rontgenbilder, markta med datum samt personuppgifter.

S$11 Utbyte av tandfyliningar pa grund av avvikande reaktioner mot
dentala material

Personkrets

Personer som uppvisar avvikande reaktioner mot dentala material kan fa fyliningarna utbytta
mot fyllningar i annat material inom ramen for tandvardsstédet. P4 motsvarande satt ska
kronor, protesmaterial och andra dentala material bytas ut.

Fértydligande
Det ska finnas en utredning som verifierar sambandet mellan reaktionen och det dentala
materialet.
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Om det ocksa finns andra skal till byte av fyllningar eller andra material, omfattas bytet inte
av tandvardsstodets ersattningsregler.

Allergiutredning
Vid befarad allergi mot dentalt material ska en allergiutredning géras. En sadan utredning
ska goras av en lakare med bevis om specialistkompetens i dermatologi eller allergologi.

Lichenférandring

Vid lichenforandringar eller lichenoida reaktioner i anslutning till dentala material ska
utredning om ett eventuellt samband mellan lichenférandringarna och det dentala materialet
gOras av en lakare eller tandlakare med bevis om specialistkompetens som har sarskilda
kunskaper inom omradet.

Vid lichen kravs att forandringen ar lokaliserad till tungranden eller att férandringen ar av
erosiv eller symptomgivande typ samt att kontakt finns med dentalt material.

Forutsattning

En forutsattning for ersattning ar att det finns ett verifierat samband mellan den avvikande
reaktionen, lichenférandringen eller allergin, och det dentala materialet. Det ska aven framga
att det dentala materialet finns i anslutning till den avvikande reaktionen. Vid guldallergi krévs
orala slemhinneférandringar i direkt kontakt med guld.

Detta ingar
o utbyte av felfri tandfyllning/krona till annat material av samma omfattning som den
ursprungliga
e ersattning ges for utbyte av fyllning mot fylining, krona mot krona

e ivissa fall kan utbyte av protesmaterial ersattas, men med likvardigt utférande av
protesen

e ersattning for utbyte ges endast en gang.

Detta ingar inte
e undersokning

o utbyte av fyllning/krona pa tand med sekundarkaries, fraktur, rotfraktur, periapikal
forandring eller andra defekter

e underarbete till exempel omgdrning av tidigare rotfyllning
o utbyte vid radsla for vissa material.

Forhandsbedomning — FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla:

e Lakarutredning och/eller oralmedicinsk utredning

¢ Behandlingsplan med atgardskod pa tandniva
Roéntgenbilder, markta med datum samt personuppgifter
Foto, markta med datum samt personuppgifter.
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S12 Utbyte av tandfyllningar som ett led i en medicinsk rehabilitering

Personkrets
Den som i samband med langvariga sjukdomssymtom far sina tandfyliningar utbytta som ett
led i medicinsk rehabilitering kan fa dessa utbytta inom ramen for tandvardsstodet.

Fortydligande
Om det ocksa finns andra skal till byte av fyliningar eller andra material, omfattas bytet inte
av tandvardsstodets ersattningsregler

Medicinsk utredning

Vid langvariga sjukdomssymtom kan tandfyllningar bytas ut som ett led i den medicinska
rehabiliteringen. Detta forutsatter att symtomen funnits i flera ar och varit féremal for
medicinska utredningar och behandlingar utan resultat. Utredningen ska ske som ettled i en
behandlingsplan upprattad av lakare med bevis om specialistkompetens inom ett omrade
med anknytning till patientens symtom. Innan utbyte av tandfyliningar kan bli aktuellt ska
utredningen ha kommit sa langt att de flesta andra faktorer som férknippas med
sjukdomstillstadnd eller symtom har uteslutits eller atgardats. Samband mellan symptom och
fyliningsmaterial behdver inte vara sakerstallt.

Utrednings- och behandlingsplanen upprattas i samarbete mellan I1&dkare och den tandlakare
som ska utfora behandlingen. Av lakarutldtandet ska framga att utbytet av tandfyliningarna ar
ett led i patientens rehabilitering och att patientens symptom med stor sannolikhet kommer
att forbattras/forsvinna genom fyliningsbyte.

Detta ingar
o utbyte av felfri tandfyllning/krona till annat material av samma omfattning som den
ursprungliga
e ersattning ges for utbyte av fyllning mot fylining, krona mot krona

e ivissa fall kan utbyte av protesmaterial ersattas, men med likvardigt utférande av
protesen

e ersattning for utbyte ges endast en gang.

Detta ingar inte
e undersokning
e utdkning av befintliga brokonstruktioner

e underarbete tex. omgorning av tidigare rotfyllning
o framtida tandvard till féljd av behandling, som utforts pa grund av avvikande reaktion
mot dentala material

e utbyte av fylining/krona pa tand med sekundarkaries, fraktur, rotfraktur, periapikal
férandring eller andra defekter.

Forhandsbedémning — FHB
FHB kravs alltid och ska innehalla:
¢ lakarremiss som beskriver patientens halsotillstdnd och genomférda behandlingar dar
det framgar att utbytet av tandfyliningarna ar ett led i patientens rehabilitering

Rutin: S-tandvard - Tandvard som ett led i sjukdomsbehandling Sida 22 av 24
RH-18208

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-02-23

Huvudférfattare: Fernvall Malin RK HALSO- OCH SJUKVARD

Medforfattare:



OBS! Utskriven version kan vara inaktuell.
Senaste versionen hittar du via intranatet under "styrande dokument" eller vardgivarwebben.

Galler for: Region Halland halso- och sjukvard

\? Region Halland

¢ sjukvardens utrednings- och behandlingsplan gallande den aterstaende varden
e tandlakares behandlingsplan med atgardskod pa tandniva
e rontgenbilder, markta med datum samt personuppgifter.

S$15 Behandling av fratskador pa tdnderna som orsakats av anorexia
nervosa, bulimia nervosa eller gastroesofageal refluxsjukdom, pa
patienter som ar medicinskt rehabiliterade

Personkrets

Har avses bettrehabilitering av patient som fatt omfattande erosionsskador efter
genomgangen refluxsjukdom eller atstérningssjukdom. Endast rehabilitering som har ett
direkt samband med patientens diagnos omfattas. Patienten ska, av lakare, bedémas vara
medicinskt rehabiliterad innan bettrehabiliteringen pabdrjas

Fortydligande

Syftet med behandlingen ar att denna grupp med patienter inte ska ha svarigheter att ata och
att de inte ska ha ett estetiskt storande utseende efter sjukdomen. Skadorna maste med
sakerhet kunna harledas till genomgéangen sjukdom.

Behandling ersatts endast vid en rehabiliteringsperiod med en samlad rehabilitering av
erosionsskadorna.

Av lakarintyget, som inte far vara aldre an sex (6) manader, ska det framga under vilken
tidsperiod atstorningen/refluxsjukdomen pagick. Vid refluxsjukdom ska det ocksa framga
vilken behandling rehabiliteringen bestod av och om patienten fortfarande medicinerar.

Behandlingens malsattning
Syftet med behandlingen ar att patienten inte ska ha svarigheter att &ta och att de inte ska ha
ett estetiskt stdrande utseende efter sjukdomen.

Detta ingar
¢ Rehabilitering av etablerade fratskador under en behandlingsomgang
e Tandstddd protetik.

Detta ingar inte
e Undersokning och utredning
e Kontroller och efterbehandling.

Vem far utfora behandlingen?

Terapiplanering och behandling ska utféras av en tandlakare med bevis om
specialistkompetens i oral protetik. Varden kan i vissa fall utféras av allmantandlakare efter
anvisning av specialisttandlakare.
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Forhandsbedomning
Férhandsbeddmning avseende tandvardsbehandling ska ha inkommit till regionen inom fem
(5) ar fran det att patienten beddémts medicinskt rehabiliterad.

FHB kravs alltid och ska innehalla:
e Lakarintyg som bekraftar att patienten ar medicinskt rehabiliterad

¢ Behandlingsplan med atgardskod pa tandniva

¢ Rontgenbilder och foton dar samtliga erosionsskador tydligt framgar, markta med
datum samt personuppgifter.

Referenser och bilagor
Tandvardsférordning (1998:1338) | Sveriges riksdag

Avgifter 6ppen vard - Avqiftshandboken - Vardgivare

Svenska Somnapnéreqistret

Uppdaterat fran foregaende version
Ny rutin
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