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Varför förebyggande hemtandvård?

Antalet äldre i 
samhället ökar och 

många har sina egna 
tänder i behåll. 

Funktionsnedsättningar 
och sjukdom innebär 

ofta att
den äldre personen 

blir beroende av hjälp. 

En god munhälsa har 
stor betydelse för 
livskvaliteten och 
påverkar starkt 

individens hälsa.

Forskning visar 
samband mellan 

bristande munhygien 
och luftvägsinfektioner 

hos äldre.  



Varför nytt arbetssätt utanför klinik?
Svårt att ta sig till kliniken

• Patientgruppen växer.

• Hälsan drabbas, får inte vård som behövs 

och man har rätt till.

• Patienterna uteblir.

• Kräver transporter, lång väntan.

• Svårt med medföljare 

(anhörig eller boende).

• Risk för lång väntan, större risk för smitta i 

väntrum.

• Patient kan endast komma viss tid på 

dagen.

• Svårare vintertid.

Risk för missförstånd

• Kommunikationen mellan klinik och 

boende fallerar. 

• Medföljare känner ej patient.

• Medicinlistor saknas.

• Information om patienten når inte 

omvårdnadspersonal på boendet.



• Utvalda undersköterskor på boendet får specialgjord utbildning i 

förebyggande hemtandvård av Folktandvården.

• Efter utbildning utförs den behandling som annars görs på klinik på boendet. 

• Tryggare, lugnare och billigare för brukarna.

• Kommunen får lägre kostnader för ledsagartid och vi spar in på transporter.

• Kommunen fakturerar Folktandvården för tiden som använts enligt avtal.

Det nya arbetssättet innebär



Hur? Hemtandvården utförs 
3ggr/år på boendet.

Undersköterskorna har en 
stående tid och utsedd 
kontaktperson för hjälp 

och stöd på 
folktandvårdskliniken. 

Efter utfört uppdrag lämnar 
undersköterskan in rapport 

till kliniken.

Rapporterar vid behov 
vidare till ansvarig 

sjuksköterska.

Vid frånvaro hjälper man 
varandra mellan boenden, 

avdelningar alternativt 
hemtjänst.



Vinster

Kontinuerlig vård.
Mera erkänt av boendet när 

hemtandvård görs av undersköterska.

Bättre munhälsa/hälsa för patient.

Anhöriga minskar frånvaro och resor. 

Vinner tid för personal som 

kan stanna på boendet. 

Behov av ledsagare minskar.

Mindre oro för patient.

Information och instruktion sker 

direkt till omsorgspersonalen.

Mindre engångsmaterial 

och transporter.

Tiden dessa patienter uteblir, 

räcker till mer planerad vård 

av övriga patienter på klinik.





Utdrag ur projektets slutrapport


