Beredskap for tand och kakskador

Specialisttandvarden har en jour och beredskap nar det géller patienter med traumatiska tand- och
kdkskador, akuta infektionstillstand i tander och kdkar samt blodningar efter operativa ingrepp i
munhalan.

For dessa patienter finns en organiserad beredskapstjanstgoring vid Hallands sjukhus Halmstad for
att ge en odontologisk bedémning och eventuell behandling under alla tider pa dygnet. Beredskapen
nas via sjukvardens vaxel tel.: 035 - 13 10 00. Alla telefonsamtal skickas vidare till den kadkkirurg som
har beredskap.

Obs! Fragestallningar angaende frakturerade fyllningar, tandvark och liknande hanvisas till ordinarie
allmdntandlakare. Lérdagar och séndagar finns en organiserad allmantandldkarjour saval somen
privattandldakarjour i lanet

Allmantandlakarjour:

Falkenberg, Halmstad, Hylte och Laholm

Vid akuta besvar l6r-, son-, helgdagar och aftnar ring 1177.

Hallands sjukhus Halmstad, vaxel: tfn 035- 13 10 00 telefontid mellan kl. 09:00 - 11:00.
Kungsbacka

Vid akuta besvar l6r-, son-, helgdagar och aftnar ring 0300-80 00 01, 0300-80 00 00 eller
internnummer som gar till sekreterare 0300-80 00 13.

Telefontid mellan kl 09:00 - 15:00.

Varberg

Folktandvarden 6ppen till kl 13:00 I6rdagar tel 0340 - 48 23 00.

Lordag em och sondagar hanvisas till Halmstad.

Privattandlakarjour: 070 345 04 20 Telefontid 11:00-14:00.

Halmstad
Privattandldkarjour: 035 - 12 28 66, man-tors 08:00-16:00 fre 08:00-13:00.

Hallands sjukhus Halmstad, vaxel: tfn 035 - 13 10 00.
Sjukvardsradgivningen: tfn 1177.



Sida 1

JOURINSTRUKTIONER

Kakkirurgiskaavd.

Icke akuta behandlingstillstand. Kan behandlas av jourhavande tandlikare. Oppet l6r, son mellan 9:30-11:00. Vid kraftig virk kontakta jourhavande

kakkirurg.

D

S02.5

Kronfraktur med
Dentinblotta
Exponeratdentin presenterar
Sigsomettgulaktigt omrade.
Detavslagna fragmentet skall
sparasi koksaltlésning da
fragmentet

kan klistrastillbaka.

S02.5

Kronfraktur med

Pulpablotta

Enrod ev.blodande pulpai
mitten

avfrakturskdrvan. Det avslagna
fragmentet skall sparas i

klistrastillbaka.

$02.5 F

Kron-rotfraktur
griagktu ravkronansom stracker

nerundertandkottskanten. Vid
interferering

avogkl usi%n kontakta
jourhavande

kadkkirurg.

koksaltlésningda fragmentet kan

$03.2
Lateral luxation och
intrusion av mjolktander.
Eps jol ktacpd ar
ptacera
i riktning (tv.)
En m;lél ktandar
ppslageni
kakbenet (th.)

$03.2
Konkussion

Tandenaromvid
tuggning.

Tandendarejlos. Ingen
positionsandring.
Normal sammanbitning

$03.2

Subluxation

Tandenarlos. Det bloder

ev.

ﬁré ndta ndkottskanten.
anden

?,,r eg utslagenurnormalt
ag

och patienten harnormal
sammanbitning.



Sida 2 Kakkirurgiskaavd.

JOURINSTRUKTIONER

Omedelbara behandlingstillstand. Kontakta jourhavande kakkirurg

§$03.2

Exartikulation

Tanden replanterasi sinalveol
efter skoljning med fysiologisk
koksaltlosning, sa att rotytan ar
ren. Detta bor ske sa fort som
mojligt. Tanden reponeras med
latt tryck. Om detta inte kan
genomforas, lagg tanden i
fysiologiskkoksaltldsning alt.
mjolk. Utslagna mjolktander
skall ej reponeras.

$03.2 J
Extrusion

Tandenadrlos och ser
langre

utdn granntinderna.
Patientenkanejbitaihop
normalt.

S02.4
Alveolarutskottsfraktur ( tv.)
Fl %ra tanderardisplacerade
oc

$03.2 K
Lateral luxation
Tandené&rvinklad i forhallande
ill granntanderna. Patienten id palpation ar hel
g Higpelpagonar hel
ejbitaihop normatt. 18st. Pa]t. kanejbitaihop
normalt
S$02.6
Mandibelfraktur (th.)

Patientenaromover fraktur-

omradetochbettet passar ej

ihop.
S01.5
$03.2 Sarskada pa gingivan ( tv. )
Intrusion Gingivan ardisplacerad.
Tandendrlds och ser EPc;%gtr.OCh kakbenet ar
kortare ut

S01.5

dngranntdnderna. ?enomgéende lapplesion ( th.

Tandensitter heltfasti sitt nya
lage. vid olyckanslas tanden
igenom

lappen. Det ar kommunikation
fran sarskadaninimunhalan.
Sarskadaninnehdller

ofta tandfragment.
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