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F - Tandvard vid langvarig sjukdom eller
funktionsnedsattning

F-tandvarden omfattar

A. Personer som har stora svarigheter att skota sin munhygien eller att genomga
tandvardsbehandling pa grund av nagon av foljande langvariga sjukdomar eller
funktionsnedséttningar:

svar psykisk funktionsnedsattning — F1
Parkinsons sjukdom — F2

multipel skleros — F3

cerebral pares — F4

reumatoid artrit — F5

systemisk lupus erythematosus, SLE — F6
sklerodermi — F7

amyotrofisk lateralskleros ALS — F8
orofacial funktionsnedséttning — F9
symtom som kvarstar sex manader efter det att personen har fatt hjarninfarkt
eller hjarnblodning (stroke) — F10

B. Personer som pa grund av en sallsynt diagnos har stora svarigheter att skéta sin
munhygien, att genomga tandvardsbehandling eller har orofaciala symtom — F11.

Fortydligande for vissa F-grupper

F 9 Orofacial funktionsnedséattning
Gapformagan ska vara < 25 mm for att raknas som svar till fullstandigt inskrankt.

F11 Séllsynta diagnoser
Med sallsynt diagnos avses en diagnos som finns hos hogst 100 personer per miljon
invanare.

Ehlers-Danlos syndrom (EDS) ar en grupp arftliga sjukdomar dar den hypermobila
typen ar vanligast och finns hos fler an 10 personer per 100 000 invanare. Hypermobil
EDS ryms darfor inte inom definitionen for ovanliga diagnoser.

Orofaciala symtom kan vara tal-, at-, svalj- svarigheter eller nedsatt salivkontroll.
Tillstand sasom t.ex. muntorrhet, forhojd risk for karies, mineralisationsstérningar,
tandlossning, dtsvarigheter pga. trasiga tander eller tandluckor réknas inte som
orofaciala symtom.

Lakarintyg

Om en patient pa grund av uppgifter i hdlsoanamnesen kan antas vara berattigad till F-
kort ska personen informeras och hénvisas till sin behandlande lakare for en
funktionsbeddmning.
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Diagnos ska intygas pa av Socialstyrelsen faststalld blankett. Lékaren intygar dven att
patienten har en svar till fullstandig funktionsnedsattning eller aktivitetsbegransning,
vilket medfor stora svarigheter att skota sin munhygien eller att genomga
tandvardsbehandling.

Av intyget ska det framga att lakaren har bedémt varje funktionstillstand fér den
aktuella sjukdomen eller funktionsnedsattningen, genom att ett ja eller nej har
markeras for respektive funktionstillstand.

For personer som har amyotrofisk lateralskleros, ALS, gors ingen beddémning av
funktionstillstand. Diagnosen ALS kan &ven styrkas med annat lakarintyg.

Vid séllsynt diagnos utan orofaciala symtom ska bara intygas att patienten har stora
svarigheter att skota sin munhygien eller att genomga tandvardsbehandling.

Vid séllsynt diagnos med orofaciala symtom ska intyget kortfattat beskriva
symtomen.

Socialstyrelsens svenska version av WHO:s publikation “Klassifikation av
funktionstillstand, funktionshinder och hélsa” kan ge ytterligare viagledning vid
bedémningen.

Lakarintygen skickas av lakaren direkt till:
Tandvardsenheten
Region Sérmland
611 88 Nykoping

Tandvardskort

Nar lakarintyget godkéants av Region Sérmlands tandvardsenhet far patienten ett
ljusblatt F-kort skickat till folkbokfaringsadressen. Kortet ar giltigt fran och med
utfardandedatum och ska visas upp i samband med tandvardsbesok.

Giltighetstid for kortet ar normalt 4 ar. Nar giltighetstiden borjar na sitt slut kontaktas
patienten brevledes med 6nskan om ett nytt lakarintyg. Vissa F-grupper férlangs utan
att nytt lakarintyg behdver skickas in.

F-kortet galler sa lange innehavaren tillhor personkretsen och ér folkbokford i
Sormland. F-kort som visar sig vara utfardat pa felaktiga grunder kan aterkallas.

Detta ingar
Den tandvard som omfattas av stodet bor framst syfta till att halla munnen
infektionsfri.

Ersattning lamnas for atgardsgrupperna 100, 200, 300, 500, 600, 700, samt atgarderna

401-410, 429, 436-480, 811, 820-845 och 848. Atgérd 893-896 ersétts i endast i
samband med periimplantitbehandling.
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Detta ingar inte

Fastsittande protetik, oavsett utformning och materialval, inklusive alla atgarder som
ar en forberedelse eller anpassning till fastsittande protetik (t ex bentransplantation,
sinuslyft m.m.).

Begransningar for antal atgarder som ingar utan férhandsbedomning

Hogst 1 gang per patient och 12 manaders period ersétts respektive av féljande
atgarder:

- 101, 111 eller 112, 311

Minst 6 manader ska ha forlopt mellan basundersdkning 101 och 111/112

Hogst 2 ganger per patient och 12 manaders period ersétts respektive av féljande
atgarder:
- 107 eller 107:3, 113, 114

Hogst 4 ganger per patient och 12 manaders period ersétts foljande atgarder med

maximalt 2 atgardskoder per besok:

- 201, 205, 206, 207, 208, 209, 311 (en gang), 312, 321, 321:2, 321:3, 340, 341,
341:3, 342

Atgarderna kan anvéandas enskilt eller i kombination av hogst tva atgérder. Atgard

321/321:2/321:3 kan inte kombineras med atgard 207, 208, 209, 340, 341, 341:3

respektive 342. Néar atgard 342 anvands kravs aktuellt fullstandigt fickstatus vid

terapiplanering.

Hogst 6 ganger per patient och 12 manaders period ersétts atgarderna:
- 301, 302, 303 alternativt 304

Forhandsbeddémning

Forhandsbeddmning ska goras:

e nar behandlingskostnaden beraknas uppga till mer &n 25 000 kr under
ettarsperiod

o for atgard 108 och atgard 343. Utforlig motivering kravs.

o for partialproteser med metallskelett, atgard 824 och 825

e vid tidsdebitering

Forhandsbeddmningen ska innehalla:

e beskrivning av hélsotillstand, sjukdomar, funktionshinder, grad av beroende av
andra samt férmaga att tillgodogdra sig varden

status inklusive munhygienstandard och protetiska erséttningar

rontgenbilder, daterade och relevanta for drendet

behandlingsplan med atgardskoder pa tandniva

prognosbedémning och fortsatt omh&ndertagande
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