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SAMMANFATTNING

Enligt Tandvardslagen ansvarar landstingen/regionerna for tandvard som led i en
sjukdomsbehandling under en begransad tid, dar behandlingen av patienter med extrem
tandvardsradsla &r ett av tretton delomraden.

Forekomsten av vuxna patienter med extrem tandvardsradsla i vastvarlden bedéms ligga mellan
3-5 procent (3).

Behandlingen av extrem tandvardsradsla sker i samverkan mellan tandvardspersonal och
psykolog, psykiatriker eller psykoterapeut i ett team. Kognitiv beteendeterapi (KBT), &r den
behandlingsform som anvands vid psykologbehandling avseende extrem tandvardsradsla inom
Region Ostergétland.

Varden omfattas av den 6ppna halso- och sjukvardens avgiftssystem.
Malet med behandlingen ar att rehabilitera patienten fran sin tandvardsradsla.

En enkat med tva paminnelser skickades ut varen 2017 till samtliga patienter som registrerats for
extrem tandvardsradsla hos Tandvardsenheten under aren 2009-2013 (515 patienter).
Svarsfrekvensen var 47 procent fordelat pa 69 procent kvinnor och 31 procent man.

Den storsta patientgruppen som efterfragade vard for extrem tandvardsradsla fanns mellan 40 ar
och 49 ar. Den storsta gruppen i absoluta tal var kvinnor i aldrarna 40-59 ar (188 stycken).

Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin ar den instans som tar emot flest tandvardsradda patienter.
60 procent av de svarande hade behandlats av Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin, 30 procent
av Folktandvarden och 10 procent av privattandvarden

68 procent av de svarande uppgav att de sokt tandvard igen efter avslutad tandvardsbehandling
med psykologstod.

81 procent av patienterna som besvarat fragan om sitt upplevda omhéndertagande var nojda.

43 procent av patienterna som besvarat fragan har aterkommit till samma tandléakare efter
avslutad behandling med psykologstdd.

40 procent av patienterna uppger att de haft tandvérk efter avslutad behandling med
psykologstdd.
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1 BAKGRUND OCH RUTINER
1.1 Bakgrund

Landstingen/regionerna ansvarar for tandvard som led i en sjukdomsbehandling under en
begréansad tid, dar ett av tretton delomraden ar behandlingen av patienter med extrem
tandvardsradsla. Av 8 § Tandvardslagen (1985:125) framgar det att ”Landstinget skall planera
tandvarden med utgangspunkt i befolkningens behov av tandvard. Landstinget skall se till att det
finns tillrackliga resurser for patienter med sérskilda behov av tandvardsinsatser och att
patientgrupper med behov av sarskilt stod erbjuds tandvard” (1).

Till patienter med extrem tandvardsradsla raknas de patienter som;

e trots ett avsevart objektivt och subjektivt behandlingsbehov under ett stort antal ar avhallit
sig fran tandbehandling fransett akuta ingrepp

e vid utredning hos bade legitimerad tandléakare och legitimerad psykolog, legitimerad
psykoterapeut eller legitimerad psykiater bedémts lida av extrem tandvardsradsla

Bada dessa kriterier maste vara uppfyllda for att patienten ska omfattas av tandvardsstodet
och for att halso- och sjukvardens avgiftssystem ska tillampas (2). Malet med behandlingen ska
vara att rehabilitera patienten fran tandvardsradslan under en behandlingsomgang for att
patienten sedan pa egen hand ska kunna fortséatta med sina besok inom tandvarden.
Behandlingen ska ske i samverkan mellan tandvardspersonal och psykolog, psykoterapeut eller
psykiater och baseras pa en gemensam behandlingsplan.

Forekomsten av vuxna patienter med extrem tandvardsradsla i véastvarlden bedoms ligga
mellan 3-5 procent (3), en siffra som varit relativt oférandrad sedan mitten av 1900-talet. Upp till
40 procent av den vuxna befolkningen uttrycker nagon form av radsla infor tandlakarbesok (3).
De vanligaste tecknen pa radsla ar andrade och/eller missade tandlékarbesok. Privatlivet kan
paverkas genom ett samre socialt natverk, en dkad anvandning av mediciner och en okad
franvaro fran arbetet. Ingen signifikant koppling har kunnat upptackas hos patienter med
tandvardsradsla avseende utbildningsniva och inkomst (4).

1.2 Rutiner for behandling av patienter med extrem tandvardsradsla i
Ostergotland

Inom Region Ostergaétland har féljande rutiner upparbetats (5);

Nar patienten kontaktar tandl&dkare och av denne bedéms uppfylla de kriterier som géller for
tandvardsradsla, skickas en forhandsbedomning till Tandvardsenheten. Fran Tandvardsenheten
tas kontakt med det psykologféretag dér tjansten ar upphandlad. Patienten kallas for ett
beddmningssamtal med psykolog, psykoterapeut eller psykiatriker.

Vid bedémningssamtalet gors en utvéardering om patienten ar extremt tandvardsradd och hur
manga besok som forvantas bli aktuella. Inom Region Ostergotland har patienten méjlighet att
fritt vélja vardgivare/tandlakare. De patienter som inte har nagon egen kontakt med tandldkare
hanvisas till Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin i Linkdping, Norrkoping eller Motala. En
gemensam behandlingsplan uppréttas, vilken ocksa ska innehalla en planering for hur patientens
fortsatta tandvardskontakter kan sékerstallas efter avslutad fobibehandling.
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Ersattning for vard lamnas for den behandling som utfors av psykologen och som syftar till att
bota tandvardsradslan, samt for den tandvard som utfors av tandlakaren under psykolog-
behandlingen. Varden omfattas av den 6ppna hélso- och sjukvardens avgiftssystem (2). Varden
ska alltid forhandsbedomas och en godkénd férhandsbedémning ar giltig i tva ar fran
Tandvardsenhetens beslutsdatum.

1.3 Fobier

Fa samhaéllsinstanser foljer manniskor sa kontinuerligt som tandvarden gor i sin verksamhet.
Det ar darfor mycket sannolikt att inom tandvarden méta manniskor med icke diagnostiserade
och icke behandlade psykiatriska problem exempelvis fobier. Med rétta kunskaper i
psykiatri/psykologi kan tandvarden bli en effektiv lank till andra nédvéndiga instanser i
samhéllet. | de fall patienten har diagnosen fobi och dar psykiatriska kontakter redan ar knutna
kan ett samarbete mellan tandvardspersonal och den psykiatriska varden minska risken for
komplikationer i samarbetet mellan patient och tandvardspersonal.

Specifik fobi ar ett begrepp som har stor relevans for tandvardspersonal da bade tandvardsfobi
och sprutfobi ingar i begreppet. Det ar rimligt att anta att mellan 3-5 procent av alla vuxna och
barn lider av extrem tandvardsradsla (tandvardsfobi) (3). For att fa diagnosen specifik fobi kravs
att patienten uppfyller féljande kriterier (6);

e En 6verdriven, orimlig och bestaende radsla infor en specifik situation som individen stalls
infor eller forvantar sig att bli exponerad for.

e Situationen ifraga framkallar en omedelbar och stark angestreaktion. Reaktionen kan ta form
av en panikangestattack.

e Individen behdver insikt om att radslan ar 6verdriven och orimlig. Detta krav behover inte
gélla barn.

e Individen ifraga undviker den skraimmande situationen helt eller uthardar den under intensiv
angest eller plaga.

e Problemen stor ett normalt fungerande i vardagen och/eller orsakar ett patagligt lidande i
form av tandvérk. Livet kan komma att starkt begrénsas.

Forekomsten av specifika fobier i befolkningen beréknas uppga till 11 procent (7). Djurfobier
(exempelvis spindlar, ormar), blodfobi, klaustrofobi, héjdfobi, tandvardsfobi och injektionsfobi
hor till de vanligaste typerna. Specifik fobi ar vanligare bland kvinnor an bland mén (8).

1.4 Kognitiv beteendeterapi-KBT

Kognitiv beteendeterapi (KBT) (6,8,9), ar den behandlingsform som anvénds vid psykolog-
behandling avseende patienter med extrem tandvardsradsla inom region Ostergétland. KBT ar ett
samlingsnamn for en rad olika terapiformer som kan hérledas till inlarningspsykologi och/eller
kognitionspsykologi. KBT &r en beteendemedicinsk metod for att behandla psykiatriska besvar
och halsoproblem dar psykologiska faktorer spelar en viktig roll. De problem som behandlaren
och patienten vill fokusera pa behover vara val definierade innan KBT tillampas. En psykologisk
utredning ska alltid inleda en KBT behandling. Diagnos och problemformulering ar viktiga for
att kunna erbjuda patienten en lamplig behandling. Malsattningen med behandling som innefattar
psykologhjalp &r att patienten successivt ska starka sin formaga att hantera sin radsla i
tandvardssituationen.
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Generella principer vid kognitiv beteendeterapi (6):

e Ett ndra samarbete mellan patient och behandlare. Inom KBT betraktas patienten som
den person som ar expert pa sig sjalv och sina problem medan behandlaren ses som den
person som &r expert pa terapimetoden.

e  Struktur och malinriktning. Patient och behandlare har en tydlig éverenskommelse om
problemomradet dar fokus ligger, forvantat behandlingsresultat samt ett forbestamt antal
traffar for att kunna uppna malet. Malet maste vara konkret och majligt att uppna.

e Fokus pa probleml6sning och den nuvarande situationen. Genom att fokusera pa
I6sningar till de aktuella problemen stravar KBT-terapeuten efter att erbjuda en
korttidsterapi som vanligen omfattar upp till 10 sessioner.

e Psykoedukativa insatser, socialisering. Att utbilda patienten och ge patienten nédvandig
kunskap att kunna hantera sina egna problem.

Fragor av intresse for behandlingen av tandvardsradslan (6,9);

e Hur och nar uppstod tandvardsradslan?

e Vad ar kérnan till problemet?

e Vad i tandvardssituationen vacker mest angest hos patienten, och vilka beteenden hos
behandlaren forstarker problemen?

Patientens egen vilja att komma tillratta med sina problem ar en av de viktigaste prognostiska
faktorerna vid psykologiska/psykiatriska problem. En framgangsrik KBT behandling kraver ett
stort engagemang fran patientens sida samt att patienten ocksa forvantas arbeta med sina
problem mellan sessionerna via hemuppgifter. Det finns inom KBT behandling en vilja att hjalpa
patienter att Gverfora och tillampa sin kompetens inom andra omraden i livet till den
problematiska situationen — en hjalp till sjalvhjalp.

2 SYFTE

Syftet med rapporten ar att studera om extremt tandvardsradda patienter som genomgatt
tandvardsbehandling med psykologstod i Ostergétland besokt tandvérden igen efter avslutad
behandling med psykologstdd och hur de upplevt det besoket.

3 MATERIAL OCH METOD

De personer som ingar i studien ar patienter med extrem tandvardsradsla som blivit
forhandsbeddmda och registrerade i Tandvardsenhetens I1T-system TVERS under aren 2009-
2013 och dér en debitering for behandling gjorts. Patienternas upplevelser av behandlingen har
kartlagts genom en postenkat (Bilaga 1) som skickades ut under februari 2017 till samtliga 515
patienter som genomgatt behandling av extrem tandvardsradsla med psykologstdd. Till enkaten
bifogades ett foljebrev (Bilaga 2). Tva paminnelser skickades ut med en manads mellanrum
varav den sista paminnelsen skickades ut i april 2017. De statistiska analyserna har utforts i
statistikprogrammet SPSS. Géllande kriterier for patienterna var att det skulle finnas en stangd
forhandsbeddmning och att patienten fanns registrerad i folkbokforings-registret. Under den
aktuella tidsperioden aren 2009-2013 hade 515 patienter registrerats.

Av de 515 patienter som fick enkéten var det 16 patienter som saknade adress, hade flyttat
eller meddelat att de inte ville delta och darfor togs bort fran studien. Det reducerade urvalet
bestar av 499 patienter fordelade pa 334 kvinnor och 165 man.
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Figur 1 Aldersférdelning uppdelad p& kén/reducerat urval

Aldersférdelning uppdelad pa kén
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Den storsta patientgruppen som erhéll behandling for extrem tandvardsradsla fanns mellan
40-49 ar. Den storsta gruppen med utgangspunkt fran ett genusperspektiv var kvinnor i aldrarna
40-59 ar (188 stycken).

4 RESULTAT

4.1 Omfattning och kostnader

Studien omfattar alla inkomna och godké&nda férhandsbedémningar som registrerats per
patient under en femarsperiod aren 2009-2013. Den sammanlagda kostnaden for patienternas
vard i samband med behandling av tandvardsradsla hos psykolog, psykoterapeut, psykiatriker
samt tandlakare var 16 712 280 kronor, vilket ger en medelkostnad per patient pa 32 451 kronor.

4.2 Svarsfrekvens

Av det ursprungliga patientmaterialet pa 515 patienter var det sammanlagda bortfallet 16
patienter (8 kvinnor och 8 man). Fran det reducerade urvalet pa 499 patienter inkom svar pa
enkaten fran 234 patienter, vilket innebar en svarsfrekvens pa 47 procent.

Figur 2 Svarsfrekvens
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Av de svarande var 161 kvinnor och 73 mén, vilket innebar en procentuell fordelning pa 69
procent kvinnor och 31 procent man. Siffrorna 6verensstammer val med det férhallande som
noterades vid den tidigare rapporten Behandling av extremt tandvardsradda patienter i
Ostergétland. Rapport 2013~ (10).

4.3 Boendeort

Enkatens forsta fraga om boendeort visar att 54 procent av de svarande bor i storre tatort, 32,5
procent i mindre tétort och drygt 13 procent i glesbygd.

Figur 3 Boendeort. Enkatfraga 1
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4.4 Pa vilken sorts klinik fick du din tandvard i samband med
psykologstddet?

Av de svarande hade majoriteten (60 procent) fatt sin tandvard med psykologstdd hos
Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin. Av 6vriga patienter hade 30 procent fatt vard inom
Folktandvarden och 10 procent inom privattandvarden.

Figur 4 P4 vilken sorts Klinik fick du din tandvard i samband med psykologstodet? Enkatfraga 2
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4.5 Har du efter avslutad behandling med psykolog sokt tandvard igen?

Den mest centrala fragan i enkaten ar om patienten sokt tandvard igen efter avslutad
tandvardsbehandling med psykologstdd. 68 procent av de som svarat pa fragan uppger att de har
sokt tandvard igen efter avslutad psykologbehandling, 15 procent har besokt tandlékare akut
medan 17 procent inte alls varit pa aterbesok hos tandlakare. Ingen storre skillnad finns mellan
de olika behandlande klinikerna nar det galler aterbesok till tandlakare.

Figur 5 Har du efter avslutad behandling med psykolog sokt tandvard igen/Behandlande klinik? Enkatfraga 3

Behandlande klinik/sokt tandvard igen
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Patienter som bor i glesbygd har sokt tandlakare efter avslutad psykologbehandling i storre
utstrackning &n patienter som bor i tétort.

En mindre andel av de patienter som bor i storre tatort har varit tillbaka till samma tandlakare
som de besokt under behandlingen av den extrema tandvardsradslan med psykologstdd, an de
som bor i mindre tatort eller i glesbygd.

Figur 6 Har du sokt tandvard igen efter avslutad psykologbehandling/Boendeort?

Storre tatort Mindre tatort Glesbygd

HJa HJa HJa
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4.6 Hur upplevde du ditt senaste tandlakarbesok?

Fraga 4 ar uppdelad pa fyra delfragor och handlar om patienternas upplevelser i samband med
det senaste tandlakarbesoket. Mojligheten fanns att i denna fraga gradera sin upplevelse av
smarta, obehag, oro och omhandertagande. Pa alla delfragorna inom fraga 4 finns ett stort internt
bortfall, vilket gor att svaren maste tolkas med viss forsiktighet.

Figur 7 Hur upplevde du ditt senaste tandlakarbesck/Smarta? Enkatfraga 4a

Smarta/upplevelse tandlakarbesok
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Figur 8 Smarta vid senaste tandlakarbesok/Behandlande klinik. Enkatfraga 4a.

Smarta/behandlande klinik
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Mer an halften av patienterna anger ingen eller latt smarta. Antalet patienter som anger svar
till olidlig smarta ar nagot storre hos de patienter som fatt sin behandling hos
Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin an hos de patienter som fatt sin behandling inom
allmantandvarden.
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Figur 9 Hur upplevde du ditt senaste tandlakarbesok? Enkatfraga 4d
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Majoriteten av de patienter som svarat (81 procent) var néjda med sitt omhéndertagande
oavsett typ av klinik (bra och ganska bra omhéandertagande). Tio procent av de patienter som fatt
sin behandling hos Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin samt hos folktandvarden och svarat pa
fragan anger ett daligt eller ganska daligt omhandertagande.

Figur 10 Hur var ditt senaste omhandertagande i tandvarden/Behandlande klinik? Enkatfraga 4d
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4.7 Besokte du samma tandlékare som du gatt hos under behandlingen med
psykolog?

43 procent av de som svarat besokte samma tandl&kare efter avslutad psykologbehandling. En
vasentligt mycket lagre siffra jaAmfort med den tidigare rapporten ”Behandling av extremt
tandvarsradda patienter i Ostergétland ar 2013 (10), dar 58 procent av patienterna besokt
samma tandldkare som under behandlingen med psykologstod.
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Figur 11 Besokte du samma tandlakare som du gatt hos under behandlingen med psykolog/Behandlande klinik? Enkatfraga 5
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4.8 Har du haft tandvark efter att du fardigbehandlats hos tandlakare med
psykologstod?

40 procent av de svarande anger att de haft tandvérk efter avslutad behandling med
psykologstdd, dar de svarande som varit patienter hos Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin
uppvisar ett hdgre véarde an dvriga behandlande Kkliniker.

Figur 12 Har du haft tandvéark efter att du fardigbehandlats hos tandlakare med psykologstod? Enkatfréga 6
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Figur 13 Tandvérk efter avslutad behandling/Typ av klinik? Enkétfraga 6
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5 DISKUSSION

5.1 Boendeort

Vilken typ av Kklinik patienterna véljer att ga till efter avslutad psykologbehandling hor till stor
del ihop med var i lanet patienterna &r bosatta. | 1anets storre tatorter beséker en hogre andel av
patienterna privattandvarden, medan patienter fran mindre tatort och glesbygd oftare besoker
folktandvarden.

Var i lanet patienterna bor har ocksa betydelse for i vilken omfattning patienterna besoker
samma klinik och samma tandldkare som efter avslutad behandling med psykologstdd. Patienter
som bor pa storre orter har i hogre utstrackning bytt tandlakare an de som bor i glesbygd. En
anledning kan vara att utbudet av tandvard i tatort ar storre och att det finns méjlighet att ta emot
nya patienter.

Patienter som bor i glesbygd var de som i storst utstrackning uppsokte tandvarden igen efter
avslutad tandvard med psykologstdd.

5.2 Behandlande klinik-omhandertagande, smarta

Efter genomgangen behandling med psykologstod s6kte 68 procent av patienterna upp
tandvarden igen. Ingen storre skillnad kan ses mellan de olika behandlande klinikerna.
Rapporten om tandvardsradsla fran ar 2013 (10) visar liknande siffror dar 65 procent av
patienterna hade sokt tandvard igen.

| den foregaende rapporten fran ar 2013 saknades fragan om hur manga av patienterna som
sokt revisionstandvard respektive akut tandvard efter avslutad behandling med psykologstéd. |
2017 ars enkatundersokning har ett svarsalternativ om akut tandvard lagts till. Resultatet fran ar
2017 visar att 68 procent av patienterna uppsokt revisionstandvarden igen, 15 procent endast
sokt tandvard akut och 17 procent inte alls besokt tandvarden efter avslutad behandling med
psykologhjélp.

Majoriteten av patienterna som svarat (81 procent) var positiva till sitt omhandertagande vid
det senaste tandlakarbesoket oavsett typ av klinik. Tio procent av de patienter som besokt
Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin och Folktandvarden anger ett daligt eller ganska daligt
omhéndertagande.

Att komma tillbaka till samma tandl&kare efter avslutad behandling med psykologstod
varierar. Totalt anger 57 procent av patienterna som svarat att de bytt tandlakare/klinik efter
avslutad behandling med psykologstdd. Inom Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin besokte 29
procent av patienterna samma tandlakare som under behandlingen med psykologstdd, inom
Folktandvarden 41 procent och inom privattandvarden 58 procent.

Nar patienterna ar fardigbehandlade pa Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin finns det en
malsattning att slussa over patienterna till allmantandvarden. For att mojliggora en kontinuerlig
kontakt med tandvarden &r behovet av engagerade och intresserade allmantandlakare som kan ta
over varden av dessa patienter stort.

Resultatet fran Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin avseende smarta och tandvark efter
avslutad behandling med psykologstod, avviker fran allméantandvardens resultat. De patienter
som fatt sin behandling inom Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin rapporterar i hogre grad en
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svarare smarta i samband med behandling &n allméntandvardens patienter. De anger ocksa en
hogre forekomst av tandvark efter slutford behandling med psykologstdd. Sjukhustandvarden/
Orofacial Medicin &r i nuldaget den framsta remissinstansen for patienter med extrem
tandvardsradsla.

5.3 Tandvardsstodet i ett genusperspektiv

Fordelningen kvinnor och mén i studien var 69 procent kvinnor och 31 procent méan. Kvinnor
ar Gverrepresenterade i gruppen extremt tandvardsradda vilket ocksa visats i tidigare forskning
(4,9). Gallande den subjektiva upplevelsen av tandvardsbehandlingen inom svarandegruppen har
féljande skillnader mellan kdnen registrerats;

e Kvinnor fortsatte i nagot storre utstrackning att ga till tandlakare efter tandvardsbehandling
med psykologstod.

e Kuvinnor anger behandlingarna som mer smartsamma an man.

e Kuvinnor uppger sig vara mindre lugna &h man i behandlingssituationen.

e Kvinnor anser sig fa ett samre omhandertagande under tandlakarbesoket &n man.

5.4 Patientkommentarerna

Manga av féljande kommentarer har formulerats av flera patienter. De absolut vanligaste
synpunkterna pa behandlingen av tandvardsradsla var féljande;

En tacksamhet 6ver att ha fatt ta del av denna behandling.

| tandvardsbehandlingen med psykologstdd anges ett bra omhéandertagande av bade psykolog
och tandlékare.

Manga patienter rapporterar problem med uppféljningen efter KBT-behandlingen. Ett av
patienternas framsta 6nskemal ar att fa ga kvar hos den tandléakare de fatt fortroende for.

Det ar mycket viktigt att personkemin gentemot behandlarna fungerar. Ibland brister det i tillit
till psykolog och tandlédkare vilket far som resultat att patienten har behov av att byta behandlare.
Om behandlaren skulle bli sjuk- eller foraldraledig under pagaende behandlingsperiod ar det
angeldget att pa ett smidigt satt kunna erbjuda byte av behandlare for att inte bryta
behandlingsflodet.

Ett stort antal patienter anger problem med uppféljning/fortsatt behandling efter det att
tandvardsbehandlingen med psykologhjalp avslutats. Att sjalv soka vard ar for manga ett
odverstigligt hinder. | manga av kommentarerna uttrycks 6nskemal om att vardgivarna ska
prioritera denna patientgrupp, sa att de om mojligt far ga kvar pa samma klinik och hos samma
behandlare.

Onskemal finns ocksd om att kunna reservera (spara) en eller tva av sessionerna med psykolog
infor overgangen till ny behandlare/tandlakare.

Patientkommentarerna ar det enda resultat enkaten ger pa hur patienterna upplevt sin tandvards-
behandling med psykologstod.
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6 SLUTSATSER

68 procent av de patienter som svarat pa enkaten och som fatt tandvard med psykologstod har
sokt tandvard igen.

Patienterna var till stor del ngjda med omhandertagandet hos tandlékare och psykolog.

Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin ar den instans som tar emot flest patienter med extrem
tandvardsradsla (av de patienter som svarat pa enkéaten var det 60 procent som besokt
Sjukhustandvarden/Orofacial Medicin.).

Jamfort med rapporten ”Behandling av extremt tandvardsradda patienter i Ostergétland” fran ar
2013 (10) har antalet patienter som besokt samma tandlékare efter avslutad behandling med
psykologstdd minskat fran 58 procent till 43 procent.

Det &r viktigt att se till att patienterna har en tandlakare dit de kan ga efter avslutad behandling
med psykologhjélp. Ett behov finns av intresserade och engagerade allméntandlakare att
remittera patienterna till.

Patienterna i denna grupp har genomgatt en komplicerad och kostsam behandling. En individuell
behandlingsplan med tydliga delmal hos bade psykolog och tandlakare ska finnas (5).

7 PATIENTKOMMENTARER | ENKATEN

Av de 234 patienter som besvarat enkaten har 91 personer (39 procent) lamnat egha
kommentarer. Manga av kommentarerna ar langa och omfattande. De kommentarer som valts ut
representerar varierande synpunkter.

e Jag ar tandlds men tacksam.

e Utan hjalp hade min mun rasat. Att leva med den standiga smarta det innebar paverkade
hela mitt liv. Det var en fantasibild att kontakta tandvard-omajligt att ga in pa en klinik.
TACK.

e Lyxigt att fa den hjalp jag fick. Tack.

e Tidigare gick jag till tandlakare nar jag fick tandvark och da blev det ju alltid stort, typ
rotfyllning. Nu gar jag pa kontroll var 6:e manad for att det forhoppningsvis inte ska bli sa
igen. Har inga problem att ga dit-har inte avbokat en enda gang.

e Har fatt tillbaka min tandlékare som jag har fortroende for. Nu har behandlingen l6pt pa
bra.

e Behandlingen gav lugnande resultat. Over mina férvantningar.

e Detenda jag vagrar nu ar att dra ut en tand som behdver tas bort. Det ar jag livradd for.
Annars fungerar det bra att ta beddvning efter psykologhjalpen.

e Upplevde inte att KBT gav mig sa mycket nar jag fick behandlingen. I efterhand méarker jag
stor skillnad. Kanner mig tryggare och kan kontrollera situationen pa ett béattre sétt.

e Arotroligt glad och tacksam att jag fick hjalp. Nu klarar jag av att félja med mina barn till
tandlakaren och vara ett bra stod for dem. Hoppas att ingen av dem ska behdva ga igenom
samma helvete som jag.
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e Arvaldigt glad att hjalpen fanns att f& nar jag behévde den. Glad att for att jag har
formagan att medvetet paminna mig om verktygen bade i tandlakarstolen och i andra
jobbiga situationer.

e Brabemoétande och att bli tagen pa allvar &r det viktigaste. Tack for er hjalp!

e Dalig uppféljning av tandlakare. Har inte varit pa tva ar.

e Gick ganska bra de 10 gangerna med KBT eftersom det var tata besok. Nar jag daremot
kom efter ett par manader infann sig angesten igen. Inte blev den battre nar tandlakaren sa;
Sluta larva dig-du har ju gatt pa KBT!

e Har en dverenskommelse med tandvarden om att bli kallad var 6:e manad. Gar det langre
tid far jag angest. Vagar inte ringa och boka sjalv. Far standigt for mig att tinderna ar
trasiga.

e Det jag tycker ar synd ar att man inte far fortsatta att ga hos den tandlakare man har fatt
fortroende for. Tyvarr sa bryr sig inte tandlakare idag om att man séger att man har skrack.
En tandlakare sa at mig att sluta larva mig!

e Tandlakaren som jag var hos skulle remittera mig till en bra tandlakare fér min
fruktansvarda tandlékarradsla. Ingenting har hant. Urdaligt.

e Psykologstddet fungerade mycket bra ihop med en lugn och forstdende tandlakare. Nar man
sedan sjalv ska soka vard fungerar det inte alls och jag har istallet forsokt dra ut tander
sjalv.

e Tyvarr fick jag inte ga kvar pa sjukhustandvarden dar jag kande mig trygg. Har sjalv fatt
leta tandlékare. Borde vara med psykolog till nya tandlakaren for att forklara situationen.
Risken stor att jag inte skulle ga till tandl&karen igen. Viktigt med personkemin.

e Fick tyvarr inte slutfora psykologbehandlingen da psykologen gick pa pappaledighet. Det
har heller inte varit nagon uppféljning vilket varit onskvart.

e Jag har fatt valdigt bra hjalp, men sedan jag var redo att ga till Folktandvarden har det inte
fungerat bra. Tycker inte det finns ndgon bra fortsattningsplan. Sedan har jag fortfarande
en provisorisk brygga som lossnar hela tiden.

e Efter det att jag lamnade aterbud till en tid for 6ver 2 ar sedan har tandvarden inte hért av
sig. Troligen har kliniken ingen kunskap om hur vi tandvardsradda fungerar. Det kanns
odverstigligt att ga tillbaka till kliniken.

e Jag har problem med min hals och &r livradd att for att nagot ska ramla ner i halsen. Har
opererat mig for struma och far panikangest nar jag ska géra ndgot i munnen.

e Jag har nu vantat i snart 2 ar pa fortsatt hjalp. Kanner mig jattedaligt behandlad da mitt
arende har dragit ut enormt pa tiden. Trodde 3 manader var en vardgaranti som gallde.
Lever med dalig andedrakt och daliga etsbroar som ramlar av i vantan pa den hjalp jag
blivit lovad.

e Hann inte bli fardigbehandlad pa 2 ar. Tycker det ar daligt att man inte far bli klar. Det &r
darfor en ekonomisk fraga nu att inte kunna fortséatta.

e Inte blivit ndgot besck trots tandvérk — ekonomin har inte funnits. Medicin for vark och
depression/muntorrhet. Kan inte anvéanda mina proteser pa grund av trasiga tander.

e Skulle 6nskat att alla mina tander fatt bli fardigbehandlade.

e Braatt jag fick fortsatta hos samma tandlékare och blir kallad regelbundet. Annars skulle
jag inte ga. Tycker fortfarande att det &r obehagligt fast jag blir val omhandertagen.

e Tycker inte jag fatt sa bra stod av psykologen da hon kom for sent och en gang inte kom alls.
Lagningarna gar sonder. Har inte gatt tillbaka pa grund av radsla.

e Det har definitivt hjalpt mig mycket i min instéllning gentemot min nervositet, radsla och
angest. Den finns inte mer. Gatt till andra tandlakare och fatt komplicerade behandlingar.
Inga problem.
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Region
Osterg6tland Bilaga 1

Tandvardsenheten
Berit Mastrovito

Enkat till dig som fatt Tandvard med psykologstod
1. Boendeort Storre tatort [ Mindre titort [1  Glesbygd []

2. Pavilken sorts klinik fick du din tandvard i samband med psykologstddet?
Sjukhustandvard [1 Folktandvard [] Privat []
3. Har du efter avslutad behandling med psykolog sokt tandvard igen?
Ja [ Bara Akut [] Nej [J

(Om Nej, ga till fraga 6 )

4. Hur upplevde du ditt senaste tandlakarbesok? Graderas fran 1-5. (Exempel: 1—
ingen smarta, 5-olidlig smarta).
1 2 3 4 5
Ingen smérta Olidlig smérta
Inget obehag Mycket obehagligt
Helt lugn Stor oro
Bra omhéndertagande Daligt omhandertagande

5. Besokte du samma tandlakare som du gatt hos under behandlingen med
psykolog? Ja ] Nej [
6. Har du haft tandvéark efter att du fardigbehandlats hos tandlékare med

psykologstod? Ja [ Nej []

Markera ett svarsalternativ for varje fraga. Satt ett kryss i rutan for det svarsalternativ
som stammer bast in pa dig.

Egna kommentarer kan lamnas har nedanfor och pa baksidan av enkéaten
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Bilaga 2

Enkat till dig som fatt tandvard med psykologstod

Inom Tandvardsenheten, Region Ostergétland, vill vi garna veta hur det gatt for dig som fatt
tandvard med psykologstod. Syftet med denna enkat &r att fa en bild av vad som hént efter det att du
fardigbehandlats. Svaren i enk&ten kommer att anvéndas som underlag for att utveckla arbetet med
tandvard for extremt tandvardsradda personer.

Denna enkat skickas till dig som fatt tandvérd med psykologstdd under aren 2009 — 2014 i
Ostergdtlands lan. Enkaten innehaller 6 fragor, men du ar ocksa mycket valkommen att Iamna dina
egna synpunkter nederst eller pa baksidan av enkéten.

Din medverkan ar helt frivillig och inga enskilda svar kommer att kunna identifieras nar enkéaten
redovisas. Numret pa enkaten anvands enbart for att undvika onédiga paminnelser.

Vi ar valdigt tacksamma att du tar dig tid att besvara enkéaten, da dina synpunkter &r viktiga for oss
for att utveckla framtidens tandvard.

Har du nagra fragor ar du valkommen att kontakta undertecknad.
Med vénlig halsning

Berit Mastrovito, tandlékare
Tandvardsenheten

Region Ostergotland

581 91 Linkdping

Telefon: 076-149 82 20, 010-103 70 79
berit. mastrovito@regionostergotland.se

Vi ar tacksamma om enkaten skickas tillbaka till oss i det bifogade svarskuvertet
senast den 24 februari 2017.

Stort tack for din medverkan!
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