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FN:s barnkonvention

GO
1] Barn har ratt att 8tnjuta basta uppn&eliga
halsa och ratt till sjukvard och rehabilitering
Inget barn ska vara berdvat sin ratt att ha
m tillgéng till sddan halso- och sjukvard

[Tandvérdslagen1985; 125 2 §]: Malet for tandvérden i Sverige &r en god
tandhélsa och en tandvard pé lika villkor for hela befolkningen

Ackumulering av sociala riskfaktorer

Konflikter i familjen

L8g inkomst

Y- -
Etnisk minoritet Vald i néra relation

L3g utbildning Osékert grannskap

foralder Ekonomiskt bistand
Psykisk ohdlsa o
foralder U"nga/ensamstaende

foraldrar
LtlandsfGdda Foraldrar med délig
foraldrar

tandhalsa

Socialstyrelsen 2013, Larson 2008, Yang 2016, Kvist 2018

Barriarer

Pengar

Tid

Kunskap

Stress - “overload in daily life”

Ackumulering av riskfaktorer
Skam och skuld

Halsolitteracitet
Tilltro till egen férmaga
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Munhalsa som indikator p&
annan problematik

Dental forsummelse
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..d3 en foralder eller
vardnadshavare
upps."%tligt inte soker eller
fullféljer en behandling
nodvandig for att
garantera en god
tandhalsa som tilldter
funktion och frihet frén
smarta och infektion..

Kellog N. Pediatr Dent Ref Manual 2009;31(6):11
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Upprepade uteblivande
Dental férsummelse
86 % redan kénda hos socialtjénsten
Antal 100

%

&

7

60

50

"

Y

. I

10

0

Polis  Skola/Forskola  Annan Socialtjénst  Privatperson  Halso-och  Egen anstkan
myndighet sjukvard
Kuist et al. Int ) Paediatr Dent 2017;27:3-10
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Samband mellan utredning om
barnmisshandel och tandhalsa

Odds ratio
10

For de barn som hade alla fyra faktorerna var

° sannolikheten for att de skulle vara féremal for

& socialtjanstens utredning éver 90 %
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Ej avhord Remitterad till PED Primartandskaries Fyllningar i

permanenttandsbett

Kvist T et al Child Abuse Negl. 2018;76:515-523

Pdverkan hélsa
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Utbildning gch

Okande dgivning.
befolkningseffekt =

Okande individuell
anstrangning
Kliniska insatser

Langvariga skyddande
insatser

Underlatta individens forutsattningar
att géra halsosamma val

Socioekonomiska faktorer

Figur Gversatt frén: Frieden TR. A Framework for public health actions The health impact pyramid. AJPH 2010;100:590-595
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Konsekvenser av karies hos barn

Bild: AAPD ECC left untreated
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Tandbehandling under narkos

Motivation vérdnadshavare
Omfattande behandiing
Normalisering av karles
Vardet av priméra tander
Barnet fér skulden
Kommer inte p& uppfdljning
L&g tilltro till egen forméaga
Dysfunktionell social situation

S Dental forsummelse

Upprepad behandling under narkos
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Héalsovagledning i tandvarden

Tillfalligt (12 manader), individuellt anpassat stod och
information till foréldrar, utférs av utbildad
hélsovagledare

Forélder och hélsovagledare enas om personligt plan for
uppréatthallandet av profylaktiska regimer. Regelbundet
stod ges genom telefonkontakt (minst var 14:e dag)

Komplement till befintliga stodinsatser i riskgrupper. Ej
tankt att ersatta andra atgarder
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Preliminara resultat  faninds Diskussion ol
Nbdjda foréldrar Niva av prevention - vad gor skillnad
Mycket karies Strukturella hinder
Kvar att titta p&:
Eftervard Samverkan
Livskvalitet
Stress
Vad har fungerat/inte fungerat? Intervjuer
13 14
Barnet i fokus ¢ e Tack for uppmarksamheten ¢ e

Samtal med vardnadshavare och barn
Ansvar foralder
Anmala oro till socialtjansten

Vaxla frdn vuxenperspektiv till
barnrattsperspektiv
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