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Arbetsgruppen

Inledning

Tandvardsnitverket tillsatte varen 2024 en arbetsgrupp. Uppgiften for arbetsgruppen
var att se 6ver och vid behov revidera den bottenplatta som togs fram ar 2017 (Bilaga 1)
for tandvardsstodet led 1 sjukdomsbehandling (LIS), (enligt 3 § tandvardsférordning
(1998:1338)). Arbetsgruppen bestod av féljande personer fran respektive
Region/Bedémningstandlikarnitverk:

e Simon Linnér, Region Stockholm. Projektledare

¢ Hanna Palmqvist Lehrman, Region Stockholm

e Janet Chi Johansson, Vistra Gotalandsregionen

e Julija Svensson, Region Skine

e Alicja Sliwa, Sodra bedomningstandlikarnitverket

e Jenny Wiik, Mellansvenska bedomningstandldkarniatverket
e Mihaela Dima, Norra bedomningstandlikarnatverket

Arbetet bestod av digitala samt fysiska moten dir samtliga grupper inom LIS
avhandlades. Arbetet innefattade inhimtade av regionernas respektive regelverk for led
1 sjukdomsbehandling, avstimning och forankring inom respektive
bedomartandlikarnitverk samt ovan involverade regioner. Bottenplattan fran ar 2017
reviderades och arbetet utvidgades med framtagande av anvisningstext och praktisk
vagledning for tillimpning av regelverket. Anvisningstexten ir avsedd att anvindas
som regelverk av regionerna efter mindre regionala justeringar sdsom beloppsgrinser
och faktureringsvillkor. Dessa behov av justeringar beskrivs ytterligare i Praktisk
vdgledning for tillimpning av regelverket, som ocksa ska verka som ett stod for
regionernas bedomningstandlakare.
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S9 Patienter som utreds och behandlas for allvarlig
somnapné

Bottenplatta idag

Patienter som utreds och behandlas for allvarlig sémnapné, ska erhélla sarskild
bettskena, apnéskena, inom ramen for tandvardsstddet, efter utredning av och remiss
frin likare.

Kommentar

Ingen annan behandling &n utférande av apnéskena ingar.

Bottenplatta reviderad

Personer som har andningsuppehill under sémn (obstruktivt somnapnésyndrom,
OSAS), i sdidan omfattning att allméntillstindet paverkas, ska erhalla sarskild
bettskena, apnébettskena, inom ramen for tandvardsstidet efter utredning av och
remiss fran ldkare.

Utbildning kravs: Utfdrare av en apnébettskena ska ha genomgéatt en sémnmedicinsk

utbildning.

Krav pa sanerat och rehabiliterat bett innan behandling med apnébettskenan startas.



Anvisningstext

Vilka patienter omfattas

Patienter som har andningsuppehéill under sémnen i sidan omfattning att
allméntillstindet paverkas, obstruktivt somnapnésyndrom (OSAS).

Vem far utfira behandlingen?
Tandldkare som utfér apnébettskenor inom ramen grupp S9 ska:
¢ besitta basala kunskaper i respiration och somnmedicin samt de specifika
problem som ir associerade med snarkning och somnapné,
e odontologisk kunna omhénderta dessa patienter samt kénna till samspelet
mellan medicin och tandvard,

¢ kunna identifiera de biverkningar som kan uppkomma vid behandling med
apnébettskena exempelvis kikfunktions-, tand- och ocklusionsproblem.

En utbildning som uppfyller dessa krav dr “Grundkurs i odontologiskt
omhindertagande vid obstruktiv sdmnapné och snarkningsproblematik” som ges av
Svensk Forening for Sdmnforskning och Sémnmedicin (SFSS).

Bevis pa kompetens, i form av kursintyg skickas till regionen. Tandlikare med bevis om
specialistkompetens i bettfysiologi dr per automatik godkénda.

Tandldkaren bér gira minst tio (10) apnébettskenor per ar for att bibehilla
kompetensen.



Forutsattningar

Utredning och behandlingsplanering ska ha genomforts av ldkare med bevis om
specialistkompetens i anestesi- och intensivvard, klinisk fysiologi, lungmedicin,
kardiologi, neurofysiologi eller 6ron-nisa och halssjukdomar.

Likarremissen ska beskriva att dvriga symptom med troligt samband till sémnapnén
foreligger, sisom viilldokumenterad dagtidstritthet, samsjuklighet (hjart-och
kiirlsjukdomar som paverkar) samt motivering till valet av apnébettskena som
behandling.

Likarintyget eller remissen ska visa resultatet av somnregistreringen, ODI ska vara
minst 5/h eller AHI ska vara minst 10/h, samt att likaren ordinerar apnébettskena®.
Virden for AHI och ODI avser viirden berdknade pa hela indextiden.

Vid AHI >30/h rekommenderas apnébettskena endast vid avsaknad av andra
terapialternativ, till exempel vid terapisvikt eller icke-acceptans av CPAP-behandling,
vilket ska framkomma 1 remissen.



Patienten ska vara sanerad och bettrehabiliterad innan apnébettskenan utfors. Den
tandvarden ersitts inte inom grupp So.

Om ldkarremissen med somnregistrering dr dldre dn tva ar ska likaren kontaktas av
tandvarden. Likaren avgor om ny sémnutredning dr nodvindig eller om den gamla ar
adekvat, detta ska framga av den nya remissen som sedan skickas till regionen.

Likaren som remitterat patienten bor kalla patienten for utvdardering inom en ur
medicinsk synpunkt lamplig tid efter det att apnébettskenan limnats ut.

Vid utlaimning av apnébettskena ska ansvarig tandlikare informera patienten och
journalféra om vad som ingar och inte ingir samt vad som géller vid forlust eller annan
averkan pad apnébettskenan.



Detta ingar

Apnebettskena
Fornyelse av utsliten apnebettskena om det ar medicinskt indicerat
Fotodokumentation krivs vid ny apnébettskena pa grund av slitage eller skada

Detta ingar inte

Apnébettskena som framstills mot socialt stérande snarkning utan
somnapnesyndrom.

Behandling av oénskade ortodontiska effekter pa grund av
apnébettskenabehandling.

Ersiittning for apnébettskena vid fungerande behandling med CPAP om inget
medicinskt behov anges av ldkaren.

Om apnébettskenan utsitts for onormalt slitage, egen dverkan, blir borttappad
eller blir stulen kan regionen dverviga att inte betala ut erséttning for en ny
apnébettskena. Det dr déarfor viktigt att virdgivaren/behandlaren, i samband
med utlimnandet av apnébettskenan, informerar patienten om att se dver sitt

forsdkringsskydd.

Ny apnébettskena om patienten inte var sanerad och bettrehabiliterad fore
framstiillning av apnébettskenan.

Merkostnad for tandteknik.

Kontroll och justeringar efter omgorningstidens slut.



Forhandsbedomning — FHB
Forhandsbedémning skickas till regionen och ska inkludera likarremiss.

FHB kravs vid:

Apnébettskena (ny patient inom grupp Sg eller vid ny apnebettskena aldre an
fem (5ar).
Omgdrning eller byte av apnébettskenan under omgorningstiden ska alltid
forhandsbedomas med angivande av orsak. Endast tandteknikerkostnaden
ersatts.
Modifiering av liget (exempelvis framjumpning enligt likares ordination) under
och efter omgorningstiden. Ersittning kan medges for:

o hogst en timme tandlakartid,

o eventuell kostnad for tandteknik.
Motivering om vad som ska géras och typ av apnébettskena ska anges.
Likarremiss krivs.
Om patienten erhéllit en apnébettskena tidigare som inte ldngre omfattas av
omgorningstiden ett (1) 4r, men dr mindre én fem (5) dr gammal krivs
férhandsbedémning. Motivering till omgorning kravs.
Reparationer efter omgorningstidens slut som kriver tandteknisk insats.



SESAR Svenska Somnapnéregistret ir ett kvalitetsregister over virdprocessen for
somnapnépatienter. Tandvirdspersonal kan ansluta sin enhet till registret och

registrera utford vird, Svenska Somnapnéregistret (registercentrum.se).

Praktisk viagledning for tilliimpning av regelverk
Respektive region behéver sjilv avgira nedan och direfter komplettera

anvisningstexten:
- Giltighetstid fér godkdnd FHB

- Faktureringswvillkor
Eventuella dtgdrdskodsbegriansningar i text och/eller IT-system

Om aktuell region inte applicerar FHB vid apnébettskena initialt kan

foljande anvisningstext istiillet anvindas:

Apnébettskena behover inte bedimas av regionen i forvdg om adekvat remiss finns
att bifoga fakturan. Om patienten erhdllit en apnébettskena tidigare som inte lingre
omfattas av omgdrningstiden ett (1) ar, men dr mindre dn fem (5) ar gammal krdvs

firhandsbeddmning.



Vilka krav stiills pa utbildningen?
“Grundkurs i odontologiskt omhéndertagande vid obstruktiv sémnapné och

snarkningsproblematik” som ges av SFSS. Likvirdig utbildning anses ocksé uppfylla
dessa krav. Oftast ett tva-dagars uppliagg som ska innefatta olika typer av

apnébettskenor. Ta in kursupplidgg och bedém. Exempelvis girs kurser av Svenska
tandlidkarforbundet och vissa tillverkare av apnébettskenor.

Forlorad skena eller skadad skena kan i undantagsfall ersittas. Observera att
hemférsidkring/olycksforsdkring kan vara aktuell for detta och patienten bor i
forstahand hinvisas till detta.

Utredning /omgorning vid allergisk reaktion mot material i skenan, se grupp S11
och/eller Si2.



Sammanfattning

SKR tandvardsnéatet
Tar stallning till flera staller sig bakom
omraden med mycket skrivningen fran
variabel hantering idag arbetsgruppen
(september 2025)

Specifik regelverk for
subvention av
apnébettskenor pa
nationell niva

SESAR ar det anda
registret som kan
anvandas for
kvalitetskontroll

Regionala beslut
behover tas under de
kommande manader
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