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knappt titta in. Men nu skarps kraven.
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amla och svart sjuka riskerar att andas in drop-
par av sin saliv — som kryllar av munbakterier
— och sedan fa lunginflammation. Det r l4tt

att forsta. Ny forskning visar att dalig munhélsa
ocksa verkar hora ihop med flera systemsjukdo-
mar — som inte i sig ar infektioner, men verkar
kickas i gdng av bakterier och dmnen fran
inflammationer i munnen.

Det finns hundratals miljoner av dem i de
munnar som tandldkarprofessorn Bjorn Klinge
kallar ruttna. Riktigt sa illa 4r det knappast
for de flesta. Men faktum &r att ndstan halva
befolkningen 6ver 50 ar i Sverige har nagon grad
av tandlossning, parodontit, den munsjukdom
man borjat se som en riskfaktor for att utveckla
andra sjukdomar.

— Starkast samband finns med diabetes
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upplevde munvarden av
de dldre pa boendet som
ettintrang. Las mer

Sjuk mun fara
fOr hela kroppen

Nar munnen ar 6m och svider blir det
svart att dta. Dessutom okar risken for svar sjukdom
och for tidig dod. Anda vagar manga sjukskoterskor

och hjart-kérlsjukdomar.
Tandlossning verkar vara
en bidragande faktor som
hittills varit ignorerad, sager
Bjorn Klinge, 6vertandldkare
och professor i parodonto-
logi vid Malmé hogskola och
Karolinska institutet. » BjornKlinge
Hans forskningsteam, med
bade tandldkare och kardiologer, har visat att
risken att drabbas av en forsta hjartinfarkt okar
med 30 procent for personer med tandlossning.

Kan inte sambandet vara tvartom, att de far
tandlossning for att de ar hjart-karlsjuka?

— Nej, det tror vi inte. Men vi vet vildigt lite
om det. Ddremot finns en tvavégsrelation mellan
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tandlossning och diabetes val doku-
menterad. Det intressanta dr att ndr
personer med diabetes far behandling
for sin tandlossning s forbattras
blodglukosnivan. Inflammationen i
munnen kriver mycket energi och nir
den ldker ut stabiliseras blodglukoset.

DEN LANGSAMMA, mangariga, kro-
niska inflammation och infektion som
pagar vid tandlossning verkar ocksa
oOka risken for stroke och cancer. I
tandkottsfickornas sma sar svimmar
bakterier och cytokiner fran inflam-
mationen ut i hela kroppens blodbana
och paverkar organ och vavnader.
Dessa mikroorganismer fran munha-
lan har sedan hittats i plack i hjartats
kranskérl och i karotisartiarerna pa
halsen.

AVEN REUMATOID ARTRIT och de-
mens ir heta forskningsomraden. For
reumatism diskuteras om en tandloss-
ningsbakterie kan utlosa sjukdomen.
Den har en unik egenskap att kunna
citrinulera, férdndra ett protein, vilket
leder till den autoimmuna, ledforsto-
rande reaktionen. Den har bakterien,
som ingen vill ha varken i tandkott
eller leder, heter Porphyromonas gin-
givalis. Sedan kvarstar andra riskfak-
torer dar rokning utmarker sig.

Vad giller mysteriet bakom demens
ar ett av sparen tindernas placering
ndra hjirnan. Bakterier och inflam-
mationsimnen tar sig litt dit. Ett
annat spar ar att tuggande ger ett
stimulerande flode av signaler till
hjdrnan. Signalerna gar att se med
modern bildteknik nir de glimmar
vackert. Utan tdnder slocknar de.

SVENSK FORSKNING visar att patien-
ter med svar tandlossning har tre
ganger hogre risk att do tidigt. Framst
av hjartsjukdom, cancer, och sjukdo-
mar i mage och tarmar.

— Vi har funnit skrammande sam-
band. I genomsnitt dog gruppen med
dalig munhélsa redan som 47-aringar,
sdger Birgitta Soder, professor i fore-
byggande munhilsa pa Karolinska
institutet.

Hennes forskargrupp har foljt 3 000
personer i 30 ar. Storst uppmérksam-
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» Inflammationerna i djupa tandkéttsfickor syns inte, men kan
motsvara ytan av en handflata. “Alla soker vard for sa stora sar,
forutom nar det galler tandkottet”, sager Bjorn Klinge.
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”Vi har funnit

skrammande

samband.

I genomsnitt

dog gruppen

med dalig mun-

hilsa redan som

47-aringar.”
BIRGITTASODER

het har en studie om tandlossning
och brostcancer fatt. Den visar att
patienter som 1985 hade s svar tand-
lossning att de tappat minst en bakre
kindtand, 16 ar senare hade haft 23
procent hogre risk fér bréstcancer
under perioden.

ALLA SOM hoppat 6ver tandborst-
ningen vet att vilbefinnandet sjunker
ndr mossan vixer. Dalig munhélsa
okar risken for underniring, och
dirmed fall och trycksar. Anda ir just
munvard en av de forsta arbetsuppgif-
ter svenska sjukskoterskor prioriterar
bort i stressen, enligt en stor studie.

— Vi maste bli bittre pa munvard
och munbedémning. Det ar lika oan-
svarigt att skriva hem en dldre patient
utan att ha bedémt risken i mun-
nen som att gldomma att rapportera
vidare om fallrisken, sdger Kristina
Malmsten.

Hon ir distriktsskoterska, utveck-
lingsledare pa kvalitetsregistret Senior
alert och har varit med och arbetat
fram riktlinjer fér munhélsa hos Sveri-
ges kommuner och landsting, SKL.

Munbeddmningarna brister i lands-
tingens sjukvard. Det mérks i de tva
kvalitetsregister som far in rapporter,
Senior alert och palliativa registret. I
kommuner och pa palliativa special-
enheter skots det bittre, men dven
dér behovs en uppryckning.

— Vi behover ldra oss mer och vaga
titta i munnen for att kunna jobba
med nutrition. Det dr svart att 4ta om
man har blasor, ont fran proteser och
inflammationer, eller det svider pa
tungan av svamp. Boka in en tandhy-
gienist till avdelningen eller boendet,
de undervisar vardpersonal, sdger
Kristina Malmsten.

Nu o6kar kraven pa kunskap. Fran
februari ska munbedémningar goras
pa alla inskrivna patienter och boende
over 65 ar, i kommuner och landsting
anslutna till Senior alert. Malet ir att
minska vardskadorna, precis som for
fall, undernaring och trycksar.

MARIA ANDERSSON pa Karlstads
universitet dr en av fa sjukskéterskor
som forskar i amnet munvard. Hennes
studier pa dldreboenden visar att de
gamla inte tycker att de far hjilpen de
behover med munvarden.

Friska dldre i dag har visserligen en
bittre munhdla in ndgonsin. Anda
ar det vanligt att allvarliga tillstand i
munnen uppticks férst nir den dldre
personen flyttar in pa ett boende. Ti-
den dessférinnan har ofta den gamla
tappat kraften och slutat bry sig om
att ga till tandlikaren.

Under den tiden, som skor dldre, be-
hover alla i vard och omsorg fanga upp
behovet av hjilp med tinder och mun.
En rad yrkesférbund, som tandlékare,
sjukskoterskor och dietister, har just
gatt ihop och skrivit ett gemensamt
program for hur det ska ga till.

— Distriktsskoterskan triffar den
skora dldre pa grund av andra sjukdo-
mar. Hon kan da passa pa att ta med
munhilsan i vardplanen och fa
i gang ett nirmare samarbete med
tandvarden, siger Karin Persson,
sjukskoterska som deltagit i arbetet
och tidigare sjdlv doktorerat i amnet
utifran en annan skor grupp med kédnt
dalig munhélsa — psykiskt sjuka.

TANDLAKAREN Goran Friman ser
framfor sig att distriktsskoterskorna
tar ytterligare ett kliv och borjar
remittera sjilva till tandvarden. Han
haller med om att sjukskoterskorna
har for lite kunskap om munhélsa.
Den &dgnas ofta bara nigra timmar
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pa utbildningen. Darfér har han tagit
initiativ till en uppdragsutbildning pa
Karlstads universitet.

— De allt starkare sambanden mellan
allménhélsan och munhélsan gér mer
utbildning viktigt. Munnen &r en del av
kroppen, helt enkelt. Om munvarden
till exempel blir battre p4 ett dldrebo-
ende sa dor farre i lunginflammation,
sdger Goran Friman, som doktorerade
i februari inom dmnet samarbete mel-
lan sjuk- och tandvarden.

TYVARR verkar det inte bara vara
utbredda inflammationer och infektio-
ner som paverkar hilsan. Det racker
med dentalt plack for att paverka
dodligheten.

Tandlossning ingar i knippet av
riskfaktorer for de svara sjukdomar-
na. Férutom gener hianger risken ofta
ihop med livsstil och en of6rmaga att
ta hand om sig, som att inte mékta
med att sluta roka eller borja motio-
nera. Vad som sedan orsakar att en
viss person insjuknar kan vara oklart.
Det dr ddremot glasklart att den som
vill virna om god hélsa ska borsta tdn-
derna — och hjilpa andra med det. €

*Hdr rapporteras munhalsa:
Senior Alert. Ny webbplattform 2017

‘SLasmer:

Munhdilsa. Atgdirder for att forebygga
ohdilsa i munnen. SKL, 2014

Munnen allas ansvar

Svensk sjukskoterskeforening m fl, 2016

Periodontitis increases the risk of a first
myocardial infarction. Circulation, 2016

Periodontal disease may associate with breast
cancer, Breast cancer res treat, 2010

Diabetes marks i munne

4 x risk for
muntorrhet

Mindre saliv okar risken for karies,
sveda och problem att tala och
tugga. Orsaken kan vara:

Lakemedel. Muntorrhet ar den

tredje vanligaste biverkan. Nagra
exempel ar mediciner mot hogt
blodtryck, magsar, reflux och inkon-
tinens. Aven opioider, antidepressiva
och sémnmedel kan ge muntorr-
het. Risken okar ju fler lakemedel
personen anvander.

Stralning mot tumorer
i huvud- och halsregionen.

Sjogrens syndrom, reuma-
toid artrit och diabetes.

Muntorrhet ar vanligare
hos dldre. 76 procent tar lake-
medel som kan ge muntorrhet.

Atgdrder: Fukta gommen, insidan
av kinder, tunga och lappar med
vatten eller vichyvatten. Anvand
fuktgel, fuktspray eller olja som
ersattningsmedel for saliv innan
maltid. Anvand salivstimulerande
sugtabletter eller tuggummi som
innehaller fluor.

KALLA: SKL, MUNHALSA

» Mindre saliv, bristande glukoskontroll och hog glukoshalt i saliven staller till det.
Diabetiker har mer karies och svar tandlossningssjukdom, men trots ett stérre behov

besoker de tandvarden mer sallan an andra.

» Sjukvarden ska rekommendera diabetiker till tandvarden for regelbundna kontroller.
Men endast 9 av 93 diabetesmottagningar gor det rutinmassigt.
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Sa har bedomer du munhalsan

Med verlktyget ROAG-] blir det enklare att beskriva riskerna | munnen. Du kan lattare avgora vad som ser
friskt eller sjukt ut, vilka atgarder vardenheten kan satta in sjalv och om en remiss behovs till tandlakare,

Tandkott '
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Har inget
tandkétt, endast
munslemhbinna
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Grad 0 Grad1 Grad2 Grad3
Ljusrott och fast. Svullet, rodnat. Spontan blodning,

ROAG - Riskbedémning av munhdlsa

Metod: Anvand tesked och belysning for inspektion av munhalan. Observera de omraden som anges nedan.
Skatta poang for varje lokalisation och summera.

Rost 1 Nc:-rm;_nl rost 2, Torr, hes, smackande 3.5vart att tala

Lappar  1.Lena ljusa, fukiiga 2. Torra, spruckna, sdr imungiporna 3. Sariga, blodande

Mun- 1, Ljusioda, fuktigs Rod. chomrdden med o N .
munr.::! Ljusroda, fu 2. Roda, torra och omr I | 3.53r. med eller utan bfadmng. blasor

fargforandring eller beliggning

2. Svullet, rodnat

Tander

Haringaegna

tander,

GradO Grad1 Grad2 Grad3
Rena, ingen synlig beldggning eller Belagzning eller matrester lokalt. Belagening, matrester generellt eller
matrester. trasiga tander,

[<dlior: Senior alert: ROAG-) med manual, Svenska palliativregistret

Anvand tesked och
I ficklampa fiir att fora
— ot kinden och se

battre.
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Munvard
Inspektera hela munhalan med
en LED-ficklampa. Forbered
genom att smorja torra lappar
med vaselin eller kram.

Om det finns beldgeningar pa
tungan eller i gommen - rengor
med en mijuk tandborste
doppad | ljummet vatten,
alternativt en skumgummitork.
Var noga med att inspektera

_ patientens omslagsveck | kinden

; dar mat- och medicinrester kan

samlasig has patienter som ar
muntarra, har sankt oral motorik
‘och som spenderar en stor del av
dagen i singen. LAt patienten skélja

.- Tandborstning sittande

" Patienten sitter vid handfatet_ St snett bakom och luta
patientens huwvud miot din arm eller ditt brost.
Borsta systematiskt pa tandernas alla
sidor. Var forsiktig langst in |
munnen dar en kvaljningsreflex
1att kan utlosas, Anvand
mellanrumsbaorste eller
plasttandsticka ocksa.

-
-

Om patienten inte gapar Stadll viktiga fragor

Isingen Vidsadnkt

HDJ am rI'IUj||gl = (Sapasialv for att visa [<ar du ata som Vanligt? {Als\fé”ghet
: medvetande -G W

HEes Patienten liggande pd sidan * Massera kinden med litta cirkelrbrelser nedat kan bero pa aptitioshet, tugg- och
huvuc’ande o for att undvika aspiration achupprnare i gape SVEIUr'III‘IgSFlI'DHE'.m )

h?lvt liggandle, fiioe cnservattander  Pabérja tandborstning litt pa utsidan och som Har du s.njartc:r i munnen?

Lagg en servett |<'|"||jE HD A it 5timu|ering att bppna munnen. HL!F ser l1:.|II'|E| lﬂl‘ld'\u’él’d?ﬂ'ﬂl—lﬂf ut?
under hakan. Incen, Hoj o ajilg Mar var du senast pa undersokning

sangen ochvrid huvudet &t ° Anvand bitstod eller gummispatel for att undvika
sammanbitning pa borste eller fingrar.

« Munvinkelhallare kan underlatta far att se och
lkomma at.

) . . ) hos tandlakare?
sidan sa att vatskan rinner

ner i kindpasen. Anvand
sparsamit med vatska

Kallor: SKL: Munhdlsa, Vardhandboken,  Foto: Madeleine Wertsén Grafik: TT Myhetsbyrdn



» Maj-Britt Elmersjo
skoéter all hygien sjalv,
daven tanderna.
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NU GLOMMER INGEN
DE ALDRES MUNNAR

Ansvar. Annakarin Osterman tittar uppmarksamt rakt in

i gapet pa 88-driga Maj-Britt Elmersjo. Efter att i manga ar ha kiant
sig osdker pa sina kunskaper om munhélsa ir hon i dag trygg.
Utbildning och nidra samarbete med en tandhygienist blev en kick.

undersoker och ger rad, sager hon.

Pa viggen hinger bilder pa slikten tillbaka till
hennes fars forildrar. De ser stolta och striavsam-
ma ut, men haller ihop lipparna pa bilden. For
hundra ar sedan var det fa som hade tinderna i
behall pa dldre dagar. Det har dldre oftast numera
tack vare tandvard, borstande och fluor.

aj-Britt Elmersjo hor till de piggaste pa dldre-
boendet Wesslandia i Karlholmsbruk. Efter
lunchen stéller hon upp och visar hur hon bor-
star tinderna, mycket noggrant. Hon tar en stor
klick tandkrdm, precis som man ska, och gnug-
gar sig fram ldngs bade 6ver- och underkike, dir
ndstan alla tinder dr hennes egna.

— Jag skoter min hygien sjélv, tinderna
ocksa. Jag traffar tandhygienisten en gang i
kvartalet. D4 kommer hon hit till mitt rum och

ANNAKARIN OSTERMAN ansvarar for avdelning-
en bredvid Maj-Britt Elmersjos dir patienterna
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ar demenssjuka. Manga behover hjilp med tand-
borstning, vilket ibland &r littare sagt dn gjort.

Nagra 6ppnar munnen for att det kdnns be-
kant nar underskdéterskan tydligt visar upp tand-
borsten. Andra kniper ihop och da giller det att
fa fortroendet, genom att lirka, eller vara vinlig
och bestdmd. Underskéterskan och munhélso-
ombudet Lotta Argarden visar hur hon utan att
tveka snabbt for in pekfingret i mungipan och
borjar borsta.

Hon vet att hon gor en god girning och visar
gdrna nya i personalen som ar osdkra.

— VAR OMVARDNADSPERSONAL ir bittre dn
jag pa sjdlva munvarden. Men jag dr ansvarig, sa

ndr de ser ndgot som avviker berittar de for mig.

Numera kdnner jag mig trygg med min kunskap,
jag kan skilja pa vad som r friskt och sjukt i

de boendes munnar. Dessutom ir det sa enkelt
att na var tandhygienist for ett snabbt samtal.
Hon ir en i teamet helt enkelt, sdger Annakarin
Osterman, demenssjukskoterska.

Béde hon och kollegan Carin Andersson har i
manga ar kdnt sig osidkra pa att bedéma patien-
ternas munhélsa. Borsta ar en sak, men det
ar kunskapen att avgéra om hilsan i munnen
forsamrats som dr svar. Carin Andersson erkin-
ner att under hennes &r pé akutsjukhus kom
munvarden langt ner pa prioriteringslistan.

— Man tinkte att de ligger hir sa kort tid att
det inte spelar nagon roll, huvudsaken ir att vi
borstar tdnderna eller proteserna. Visst har jag
kunnat avgora om patienten har svamp i mun-
nen, men det ir allt, sdger hon.

MOTORN bakom satsningen pa god munhélsa pa
ildreboendet Wesslandia heter Ulrika Olsson,
tandhygienist i Tierp. Hon har gjort bedémning-
ar av munhélsa pa dldreboenden sedan 1999
och mirkte under ren att munhygienen hos de
aldre inte skottes som den skulle.

Hon startade en trearig studie inom Folktand-
vardens kunskapscentrum for dldretandvard pa
Wesslandias dldreboende, som har 93 boende,
varav hélften har demenssjukdom.

Sjukskoterskorna intervjuades och det kom
fram att deras kunskap brast och att munvard
inte fanns med i vardplaneringen. Sjukskoter-
skorna ursiktade sig med uttryck som “man kan
inte vara bra pa allt”.

En enkit till all vardpersonal visade att de
tyckte att munvard var den svaraste arbetsupp-
giften i omvardnaden.

— Det beror mest pa deras kénsla av att gora
intrang. Det resulterade i att det var litt att lata
bli och siga ”det gir bara inte”. Men da gors
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ingen kontroll eller upp-
foljning heller. S& gor
sjukskéterskor inte med
andra kroppsdelar.

Dirfor behovdes bade
utbildning och nya ruti-
ner. Ulrika Olsson lirde
upp sjukskoterskorna
och omvardnadsper-
sonalen i munvard. De
kan nu skilja pa friskt
och sjukt, pa proteser,
halvproteser, bryggor
och inplantat. Alla ersdttningar for tinder ska
skdtas dagligen.

Munvardspdrmar finns pa varje avdelning
med allméin information och rad for de enskilda
boende. Varje patient har fatt en egen check-
lista ddr personalen kryssar i att tinderna ar
borstade.

— Dér syns direkt om borstningen brustit
i flera dagar och da uppmirksammar vi det.
Patienten kanske ar for torr i munnen eller har
svamp, eller behover behandling av mig eller
tandldkare.

» Tandhygienisten
Ulrika Olsson ar mo-
torn bakom projektet.

ALLA ALDRE som dr beroende av vard har ratt
till en munhédlsobedémning per ar. Den rattighe-
ten utnyttjas av fa, visar en nationell analys.

Ulrika Olsson har valt att trdffa ménga av de
boende varje kvartal i stillet. Men ibland sker en
férsamring snabbt i munnen, nir orken och den
kognitiva férmagan tacklar av.

Studien ar klar och hon har presenterat den
pa demens- och tandvardkonferenser — och just
fatt pris tillsammans med hela sin klinik fran
Uppsala landsting. €
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S Las mer:
Utveckling av munvdrdsrutiner
pd vdrd- och omsorgsboende for dldre.

Rapport fran Folktandvarden i Uppsala lan

”Sjukskoterskorna %
ursiktade sig med v
uttryck som man
kan inte vara

2%

bra pa allt’.

ledde
projektet
till:

© Utbildning i
munvard till all
vardpersonal.
Sjukskéterskorna
efterfragade det.

© Munvard

i bistands-
bedémningen.
© Munhalso-
bedémning gors
vid inflyttning.

© Munvard finns
i genomforande-
planen.

© Munvards-
ombud pa varje
avdelning, som
traffar tandhygie-
nist varje manad.

© Munvardsparm
och checklistor.




