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Sammanfattning

Sammanfattning

Ramboll har pa uppdrag av Medeon genomfdrt en kartlaggning av samverkan mellan
tandvard och primarvard i region Skane. Studien fokuserar pd hur samverkan ser ut idag
och vad som kravs for att den ska utvecklas, sarskilt med avseende pa implementering av
ett screeningverktyg for typ 2-diabetes inom ramen for initiativet Dent2Health.

Kartlaggningen baseras pa 12 kvalitativa intervjuer med representanter fran tandvarden
och primarvarden i Skane, genomforda under hosten 2023.

Resultaten visar att det fér narvarande inte finns ndgon strukturerad samverkan mellan
tandvarden och primarvarden i regionen, forutom i enstaka patientfall. Intervjuerna
identifierar tre oOvergripande omraden som sarskilt relevanta for utvecklingen av
samverkan: férebyggande atgarder mot livsstilsrelaterade sjukdomar, remissprocesser
fran tandvard till primarvard samt ¢kad patientvolym fran primarvard till tandvard.

Ett effektivt samarbete kan mojliggdra tidigare upptackt och behandling av sjukdom,
framja folkhalsan genom preventiva atgarder och optimera anvandningen av tandvardens
resurser. Detta skulle gynna patienterna samt dka effektiviteten och samhallsnyttan fér
bade tandvarden och priméarvarden,

En av de framsta utmaningarna som identifierats ar brist pa resurser for att etablera och
underhalla samverkan mellan de tva sektorerna. De potentiella samverkansomradena
fokuserar framst pa forebyggande atgarder, vilket anses ha begransade majligheter inom
det nuvarande varduppdraget. Dessutom kravs etablering av samverkansstrukturer,
rutiner, kommunikationsvagar och utbildning samt politisk prioritering for att samverkan
ska bli framgangsrik.

Generellt sett ar bade tandvarden och primarvarden positiva till en screening for diabetes
typ 2, dd det anses gynna bada parterna genom tidig upptackt och behandling av
sjukdomen. Det finns dock delade asikter om tandvardens férmaga att genomfoéra
screening och primarvardens kapacitet att hantera patienter i riskzonen.

Vissa inom tandvarden ar tveksamma till om det finns tillrackligt med tid och resurser for
att genomfora screening for diabetes typ 2, sarskilt med tanke pa belastningen pa vissa
tandvardskliniker. Andra anser att det ar genomfdérbart inom ramen for befintliga
undersdkningar.

Primarvarden ar redan dverbelastad med manga patienter och begransade resurser. Det
ar darfor viktigt att kunna pavisa nyttan med screening for folkhalsan och for
verksamheternas resurseffektivitet. Primarvarden anser sig ha valfungerande processer for
att hantera patienter med typ 2-diabetes, men det ar utmanande att hantera personer i
riskzonen med pre-diabetes.
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1.

1.1

1.2

Inledning

Dent2Health ar ett initiativ som drivs av Medeon i ndra samarbete med Medicon Valley
Alliance, Folktandvarden Skane, Centrum for primarvardsforskning, Malmo Universitet,
Lunds universitet, Kbpenhamns universitet, DTU, Region Skane samt ett antal regionala
foretag i Skane. Malsattningen med Dent2Health ar att bidra till prevention av typ 2-
diabetes genom att utveckla ett screeningverktyg som kan anvandas hos tandldkaren.
Forhoppningen ar att, genom screening hos tandlakaren, hitta individer i riskzonen for typ
2-diabetes och sedan bromsa eller helt férhindra att sjukdomen utvecklas.

Dent2Health arbetar parallellt inom tre huvudomraden:

e Utveckling av ett screeningverktyg for typ 2-diabetes baserat pa orala
biomarkodrer

e Facilitera ©kad samverkan mellan tandvard och primarvard

e Uppbyggnad av en innovations- och forskningshubb med fokus pa sambanden
mellan munhalsa och allmanhalsa.

Kartlaggning av nulage och d6nskat lage fér samverkan

Dent2Health har upphandlat Ramboll Management Consulting (fortsattningsvis Ramboll)
for att genomfora en kartlaggning av samverkan mellan tandvarden och priméarvarden i
Skane. | uppdraget ingar att kartlagga hur samverkan ser ut idag och vad som kravs for
att samverkan ska utvecklas, med sarskilt fokus pa forutsattningar for samverkan kring ett
screeningverktyg for typ 2-diabetes. Kartldggningen har ett organisatoriskt fokus och
fokuserar sarskilt pa samverkan for att forebygga livsstilsrelaterade sjukdomar som hjart-
karlsjukdomar, cancer, typ 2-diabetes och kronisk lungsjukdom.

Resultatet fran kartlaggningen ska anvandas som underlag fér en SWOT-analys av
samverkan mellan tandvard och primarvard. Rambolls kartlaggning ska darmed utgbra
underlag for Dent2Health’s fortsatta arbete med att utveckla ett screeningverktyg samt
facilitera ¢kad samverkan mellan tandvard och primarvard. | Tabell 1 presenteras de
analysfragor som besvaras i kartlaggningen.

Tabell 1. Analysfragor foér kartlaggning av samverkan mellan tandvard och priméarvard i Skane

Tema Analysfraga

Nulage Hur ser samverkan mellan tandvarden och priméarvarden ut idag?

Vilka styrkor och svagheter finns i samverkan idag?

Onskat lage Vilka méjligheter finns for att utveckl/a samverkan?

Vilka utmaningar/hinder ser du som gor det svart att utveckl/a samverkan mellan
tandvard och primarvard?

Screening for Hur ser forutsattningarna ut for att anvanda screeningverktyg fér diabetes typ
diabetes typ 2 | 2 inom tandvarden och sedan remittera/slussa vidare patienter till priméarvarden
for behandling?

Kartlaggningen bygger pa kvalitativa intervjuer

Kartlaggningen baseras pa kvalitativa intervjuer med representanter for tandvarden och
primarvarden i Skane. Ramboll har genomfort totalt 12 intervjuer under november till
december 2023. Intervjupersonerna ar verksamhetschefer, tandldkare och tandhygienister
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hos Folktandvarden Skane samt verksamhetschefer, lékare och diabetessamordnare/
diabetessjukskoterskor som arbetar i primarvarden inom Region Skane. Urvalet av
intervjupersoner har gjorts i samrad med Medeon, Folktandvarden Skane och Centrum for
primarvardsforskning. Intervjuerna har transkriberats och analyserats med kvalitativ
innehallsanalys.
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Nuldaget for samverkan

| det har kapitlet beskriver vi hur samverkan mellan tandvarden och primarvarden i Skane
ser ut idag. Vi beskriver dven vilka styrkor och svagheter som finns i samverkan idag.

| dagslaget sker ingen strukturerad samverkan mellan
tandvard och primarvard i Skane

| Rambolls intervjuer framkommer att det idag inte finns ndgon strukturerad samverkan
mellan tandvarden och primarvarden i Skane. Verksamheterna bedrivs pa var sitt hall utan
nagon narmare kontakt med varandra. Det ar endast i enstaka patientarenden som det kan
forekomma kontakt mellan verksamheterna. Detta sker dock sallan och endast da det finns
konkreta behov. Av intervjuerna framgar att primarvarden i férekommande fall har kontakt
med tandvarden nar det galler till exempel intyg for personer som behdver sarskilt
tandvardsstod. Det kan ocksa handa att en tandlakare tar kontakt med behandlande lakare
inom primarvarden om patientens munhalsa har tydligt ssmband med 6vrig problematik
som livsstil eller medicinering. Intervjupersonerna berattar ocksa att det finns enstaka
exempel pa samarbeten mellan barnavardscentraler och privata tandvardskliniker i syfte
att erbjuda hembesdk for barnfamiljer.

Flera intervjupersoner beskriver att det ar vanligare att specialisttandvarden har kontakt
med specialistvarden kring enskilda patienter, snarare an att allmantandvarden och
primarvarden har kontakt. Exempel pd detta kan vara samarbete kring patienter som har
trauma- eller stralningsskador som paverkar tander och munhalsa.

Avsaknad av samverkan mellan tandvard och primarvard
beror pa flera anledningar

| intervjuerna framkommer att det finns flera anledningar till att det inte finns nagon
strukturerad samverkan mellan tandvarden och priméarvarden i Skane. De huvudsakliga
anledningarna beskrivs i féljande avsnitt.

TANDVARDEN OCH PRIMARVARDEN HAR OLIKA STYRNING OCH FINANSIERING

Det finns ingen historik eller tradition av samverkan [ ]
mellan tandvard och primarvard. Verksamheterna

) . . “|o ) i "Tanker att forklaringen till varfér
bedrivs pa olika satt med stora skillnader | [det saknas samverkan] ar historisk.
organisering, styrning och finansiering. Flera Olika organisationer, system och

ekonomi. Sarskilt tandvarden som

intervjupersoner pekar pa att de nuvarande : i N
Jup P P inte subventioneras.

strukturerna och systemen inte framjar samverkan
eftersom det finns fa eller inga incitament fér att Intervjuperson inom primérvarden

arbeta tillsammans. 1 I

Det faktum att de bada vardinstanserna har olika
typer av finansieringsformer, dar patienter huvudsakligen bekostar sin tandvard sjalva,
beskrivs ocksd som en annan viktig anledning till att samverkan inte har etablerats.

DET SAKNAS KONTAKTVAGAR MELLAN TANDVARD OCH PRIMARVARD

Flera intervjupersoner beskriver att kommunikationen mellan tandvard och primarvard kan
vara utmanande eftersom det saknas kontaktvagar och informationsfléden. Aven om en
vardcentral och en tandvardsklinik kan ligga vagg i vagg sa finns det oftast ingen etablerad
kontakt mellan verksamheterna. Tandvarden och primarvarden anvander ocksa olika
journalsystem vilket forsvarar informationsoverforingen mellan  verksamheterna. |
dagslaget gar det inte att dela journalanteckningar mellan systemen. Nar det uppstar
behov av samarbete i enskilda fall kan patienten sjalv behdva uppge till exempel vem som
ar patientens lakare och vilken vardcentral som patienten tillhor.
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2.3

24

TIDSBRIST INOM BADE TANDVARD OCH PRIMARVARD

Intervjupersonerna pekar pa att bade primarvarden | |
och tandvarden &r mycket tidspressad. Den hdga "Tror att alla inser att behovet [av

. . o . samverkan] finns men det kravs tid
arbetsbelastningen och bristen pd resurser gor det och ekonomi. Det har alltid varit

svart eller omojligt att avsatta tid och resurser for att pressat vad géller tidsatgang. ”
etablera eller utveckla nagon typ av samverkan

Intervjuperson inom primdarvarden
mellan verksamheterna.

KOPPLINGEN MELLAN MUNHALSA OCH ALLMAN HALSA TAS SALLAN | BEAKTAN

Flera intervjupersoner menar att sambandet mellan munhélsa och allman halsa sallan
diskuteras inom varden. Munhalsan och allmanhalsan hanteras oftast separat utan att
narmare undersdka hur de interagerar eller paverkar varandra. Intervjuade allmanlakare
och sjukskoterskor beskriver att de sallan undersdker munnen pa sina patienter. Dartill sker
det sallan att patienter tar upp tandproblem vid besdk hos primarvarden.

Okat intresse fér kopplingen mellan munhélsa och
allman halsa

Da det i dagslaget inte forekommer nagon strukturerad samverkan mellan tandvard och
primarvard i Skane ar det heller inte madjligt att identifiera nagra styrkor i dagens
samverkan. Att intervjupersonerna uttrycker ett intresse fér att samverka kan anda ses
som en styrka i sammanhanget. Bland intervjupersonerna finns ocksd en samsyn kring
vikten av att starka kunskapen om kopplingen mellan munhalsa och allman héalsa for att
darigenom gynna bade tandvarden och primarvarden.

Flera intervjupersoner lyfter fram att sambandet mellan munhaélsa och allman halsa har fatt
nagot mer uppmarksamhet under de senaste aren. Ett konkret exempel pd detta ar att
fragor om tandvard numera ingar i Region Skanes intervjuguide for halsosamtal for 40-
och 50-aringar.! Under det senaste aret har Dent2health-initsiativet har inspirerat Region
Skénes diabetessamordnare till att arrangera forelasningar for primarvarden om
kopplingen mellan munhalsa och livsstilsrelaterade sjukdomar. Nagra intervjupersoner
pekar ocksd pd att sambandet mellan munhélsa och allman hélsa har fatt mer
uppmarksamhet inom forskningen och bland annat blivit omskrivet i svenska facktidningar
for tandlakare.,

Kontakten mellan tandvard och primarvard ar i hog grad
personberoende

En uppenbar svaghet i dagslaget ar att kontakterna mellan tandvard och priméarvard i hog
grad ar personberonde, Som tidigare namnts finns det idag inga strukturer for samverkan
eller etablerade kontaktvagar mellan tandvard och primarvard. Eventuella kontakter eller
samarbeten mellan vardinstanserna sker darfor oftast pad personbasis. Om eller nar
personerna byter arbetsplats blir det svart att behalla kontaktvagarna.

"https://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/levnadsvanor/riktade-halsosamtal-i-skane/
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Onskat ldge for samverkan

| det har kapitlet beskriver vi det onskade laget for samverkan mellan tandvard och
primarvard genom att belysa hur mojligheterna for att utveckla samverkan ser ut och vilka
utmaningar eller hinder som gor det svart att utveckla samverkan.

Det finns flera mojliga omraden fér samverkan mellan
tandvard och primarvard

Utifran Rambolls intervjuer ar det mojligt att identifiera tre dvergripande omraden som ar
sarskilt intressanta for att utveckla samverkan mellan tandvard och priméarvard. Dessa
beskrivs i féljande avsnitt.

SAMVERKAN FOR ATT FOREBYGGA LIVSSTILSRELATERADE SJUKDOMAR

Intervjupersoner fran bade tandvard och primarvard lyfter fram att det finns maojligheter
till samverkan nar det galler att foérebygga livsstilsrelaterade sjukdomar. Den
livsstilsrelaterade ohalsan i samhallet Okar och darfor anser intervjupersonerna att det finns
stor potential for samverkan inom just detta omrade. Det handlar framfor allt om att arbeta
tillsammans for att sprida information till prioriterade malgrupper. Patienternas
regelbundna bestk hos tandvarden kan erbjuda goda madjligheter att identifiera och
engagera nya grupper av patienter, sarskilt unga personer, i diskussionen om sambandet
mellan levnadsvanor, munhalsa och livsstilssjukdomar. Nagra intervjupersoner ser ocksa
behov av att tandvarden arbetar med bredare informationsinsatser, till exempel i
samverkan med barnavardscentraler och skolhalsovarden.

TANDVARDEN REMITTERAR PATIENTER VIDARE TILL PRIMARVARDEN

Flera intervjupersoner ser att det skulle kunna vara majligt for tandvarden att remittera
patienter till primarvarden eller annan vardsinstans nar tandvarden upptacker att det finns
risk for livsstilsrelaterad sjukdom. Undersdkningar och samtal hos tandvarden kan indikera
tecken pa ohalsa och osund livsstil, dven innan patienten har blivit sjuk. Det faktum att
tandvarden kommer i kontakt med andra typer av patientgrupper an primarvarden ar
ocksa en viktig fordel i sammanhanget. Tandvarden kommer till exempel i kontakt med
unga personer som annu inte ar sjuka eller uppvisar symptom. Utvecklad samverkan skulle
kunna bidra till att personer i riskgrupper upptacks tidigare och att patienter far ratt
behandling tidigare.

PRIMARVARDEN UPPMUNTRAR PATIENTER ATT BESOKA TANDVARDEN

Fler intervjupersoner menar att priméarvarden skulle kunna identifiera fler patienter som
har forsummat sin munhéalsa och uppmuntra eller hanvisa dem till att besdka tandvarden.
Lakare skulle aven i hogre utstrackning kunna pavisa vikten av att patienter med vissa
sjukdomstillstand bor besdka tandvarden oftare och att de kan ta del av tandvardsstod.
Flera intervjupersoner pekar sarskilt pa att samverkan mellan tandvard och primarvard
potentiellt kan bidra till forbattrad tandhalsa for aldre. Intervjupersonerna vittnar om att
de aldres kontakter med tandvarden tenderar att minska med aren. Ett samarbete mellan
primarvarden och tandvarden skulle kunna bidra till att aldre som besdker primarvarden
fangas upp och hanvisas till tandvarden.

Samverkan kan gynna patienten, varden och samhallet

| Rambolls intervjuer framkommer att samverkan mellan tandvarden och primarvarden kan
generera nytta for patienten, tandvarden och primarvarden samt hela samhallet. Nyttorna
beskrivs nadrmare i fdljande avsnitt.
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BATTRE MUNHALSA OCH ALLMAN HALSA HOS PATIENTER

P& samma satt som sjukdomar i kroppen paverkar munhalsan gynnar ocksa en god
munhalsa den allmanna halsan. Flera intervjupersoner lyfter fram att patienter med god
munhalsa tenderar att svara battre pa behandling badde i munnen och andra delar av
kroppen. Det finns darfor behov av att arbeta tillsammans for att nd ut bredare till
allmanheten med information om vikten av goda rutiner och att regeloundet besdka
tandvarden. Det finns ocksa anledning att gdra riktade insatser for att fa exempelvis
mycket sjuka, aldre, missbrukare och personer som lider av psykisk ohalsa att regelbundet
besodka tandvarden.

MER EFFEKTIV NYTTJANDE AV RESURSER INOM TANDVARD OCH PRIMARVARD

Flera intervjupersoner anser att samverkan mellan tandvard och priméarvard kan leda till
att tandvardens resurser utnyttjas mer effektivt. Nagra menar att det bor finnas storre
utrymme for tandvardsklinikerna att arbeta med mer preventiva insatser eftersom
tandvarden har regelbunden patientkontakt och redan idag har samtal om kost och
levnadsvanor med patienterna. Intervjupersonerna menar att tandvarden exempelvis
skulle kunna hjalpa patienter att fa direktkontakt med rékavvanjningskliniker och andra
typer av kliniker som stétta patienter med livsstilsforandringar. Det foreslar ocksa att vissa
yrkesroller inom tandvarden, till exempel tandhygienister, skulle kunna breddas till att
ocksd arbeta med beteendeférandringar hos patienter.

BATTRE FOLKHALSA OCH SAMHALLSEKONOMISK NYTTA

Samverkan mellan tandvard och primarvard kan potentiellt leda till battre folkhalsa och
samhallsekonomisk nytta. Genom att patienter i riskgrupper fangas upp tidigt, far en
diagnos och behandling tidigare kan deras symtom och lidande minskas. | vissa fall kan det
aven vara mojligt att forebygga sjukdom, forhindra eller férsena insjuknande.,

Resursbrist utgdr det huvudsakliga hindret for att
utveckla samverkan

Manga tandvardskliniker och vardcentraler beskrivs redan idag vara hart belastade. Darfor
anser samtliga respondenter att tid och resurser ar den huvudsakliga utmaningen for att
etablera samverkan mellan parterna. Om samverkan innebdar att nya arbetsuppgifter
adderas anser intervjupersoner fran bada instanserna att det skulle vara utmanande att
tillgodose behovet av personal med dagens befintliga personella resurser. Flera personer
menar att samverkan mellan parterna pa lang sikt skulle kunna frigdra resurser inom varden
men att det pad kort sikt skulle innebara hogre arbetsbelastning fér personalen.

En stor del av den potential som diskuteras i intervjuerna handlar om samverkan kring
preventiva insatser, ndgot som inte anses prioriteras inom dagens vardsystem. Bade
primarvarden och tandvardens nuvarande uppdrag och finansiering begransar
mojligheterna att arbeta med férebyggande insatser. For att  forverkliga
samverkanspotentialen menar flera respondenter att varden kan behdva arbeta
annorlunda med patienter. Flera personer anser att bada vardsystemens uppdrag kan
behdva omformuleras for att mojliggdra att férebyggande insatser prioriteras.

Forutsattningar for att samverkan ska kunna utvecklas

| Rambolls intervjuer framkommer ett antal forutsattningar som behover finnas pa plats
for att samverkan mellan tandvard och primarvard i Skane ska kunna utvecklas. Dessa
forutsattningar presenteras i fdljande avsnitt.
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POLTISK PRIORITREING BEHOVS FOR ATT SAMVERKAN SKA KUNNA SKE

Intervjuerna visar att det finns en gemensam | |

Overtygelse bland intervjupersonerna om att det  “Kunskapen skulle man kunna ta till

kravs politiska beslut och prioriteringar fér att internt, men resursfragan ligger
K I tandvard h imarvard sk bortom oss. Det kravs ett hogre

samverkan mellan tandvard och primarvard ska  oqionpesiut for detta.”

kunna utvecklas. Det handlar ytterst om att tillsatta

resurser for att samverka och darfoér behdvs politiska

och strategiska beslut for att det ska bli verklighet. | |

Intervjuperson inom priméarvarden

UPPARBETADE RUTINER OCH STRUKTURER EFTERFRAGAS

I Rambolls intervjuer finns en samstammighet om att det kravs etablerade strukturer och
rutiner for att en samverkan ska kunna etableras. Detta for att undvika att enskilda initiativ
blir personberoende och for att sakerstalla att langsiktiga arbetsprocesser etableras. Det
behovs bland annat rutiner kring hur man ska kommunicera, bade vad galler kontaktvagar
och sprakbruk som kan skilja sig mellan verksamheterna. Flera intervjupersoner menar att
det troligen kravs en utpekad funktion for att ansvara for att skapa rutiner och driva
processer framat. Samverkan skulle aven underlattas om det fanns etablerade
kontaktpersoner som kan vagleda personalen till ratt person inom respektive organisation.
Ingen av intervjupersonerna kan definiera vem som bér ta denna roll.

DET BEHOVS ENGAGEMANG FRAN BADE TANDVARD OCH PRIMARVARD

[ | For att en samverkan ska kunna etableras anser flera
»Man maste hitta en form si att intervjupersoner att det ar viktigt att hitta en
b&gge parter blir vinnare. samverkansform som gynnar bada parterna. Darefter
Fgﬁ?;gﬁrgﬁ”bgggr\éihgggigir behdver parterna informeras om de potentiella
paverkar det andra.” vinsterna. Flera intervjupersoner lyfter att ett

gemensamt engagemang for fragan ar avgorande for

Intervjuperson inom tandvérden att samverkan ska etableras. Da framfor allt

I I primarvarden ar hogt belastad kan det behovas
utbildning och information om varfor samverkan med tandvarden ar viktigt.

TANDVARDENS UPPDRAG KAN BEHOVA OMFOMRULERAS

Flera intervjupersoner anser att tandvarden har begransade mojligheter att arbeta med
preventiva insatser och att det skulle behdvas bade en kulturell och en strukturell
forandring for att forandra detta. Tva intervjupersoner anser att tandvardens
finansieringssystem ocksd &ar ett hinder fér att de ska kunna arbeta med preventiva
insatser. Detta eftersom patienters betalningsvilja kan vara lagre for preventiva radgivande
insatser, an vid behandling. Da patienter inom tandvarden bekostar varden sjalva anser
flera intervjupersoner att finansieringsldsningen behdver ses dver for att framja samverkan
mellan tandvarden och primarvarden. Det skulle dven behovas ett skifte i den interna synen
pa tandvardens uppdrag, det vill séga att de i stallet for att framst laga téander aven ska
arbeta mer preventivt med kunskapsodverforing till patienter.
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Screening for diabetes typ 2

En av malsattningarna med Dent2Health ar att utveckla ett screeningverktyg for diabetes
typ 2 baserat pa orala biomarkodrer som kan anvandas hos tandlakaren. Tanken ar att tidigt
upptacka diabetes typ 2 hos tandlakaren och sedan remittera eller slussa vidare patienten
till  primarvarden for diagnos och behandling. | det har kapitlet beskriver vi
forutsattningarna fér att genomféra sadan screening utifran vad som framkommit i
intervjuerna.

Generell positiv installning till screening for diabetes

Samtliga intervjupersoner inom tandvarden ar generellt sett positiva till screening for
diabetes typ 2. De menar att det ligger i tandvardens intresse att diabetes upptacks tidigt
eftersom det bland annat finns starka kopplingar mellan diabetes och tandlossning.

Intervjuerna med primarvarden visar att manga ser ett varde i att tidigt identifiera patienter
som redan har utvecklat eller har dkad risk for att utveckla diabetes typ 2. Det ar positivt
om den har gruppen patienter kan identifieras tidigare eftersom det kan bidra till farre
komplikationer och mindre lidande fér patienten. Samtidigt menar flera intervjupersoner
att det ar svart att hantera och ta emot patienterna inom ramen for befintligt uppdrag och
resurser.

Osakert om det finns tillrackliga resurser for att gdéra
screening och ta hand om identifierade patienter

Nagra intervjupersoner ar tveksamma till om det i

| | dagslaget finns tid och resurser inom tandvarden for att

”Tror inte vi har resurser fér - : - : °

f f 2.D k
detta i dagslaget. Det skulle gegnom ora scgreemrp Or dlabetesi typ ' e pekar pa att
medféra att man behdver manga tandvardskliniker har ett hogt patienttryck och att
skapa mer resurser.” verksamheten redan & hart belastad. Andra
/ . . interviupersoner ar mer positiva men framhaller att de
ntervjuperson inom i i )

tanavarden resursmassiga forutsattningarna ser olika ut mellan
l | klinikerna i regionen. For att hantera detta ar det, enligt

intervjupersonerna, viktigt att det finns tillrdckliga resurser for att planera och genomfdra
screening, samt rutiner och utbildning for de som ska utféra screeningen.

Aven primarvarden ar redan hart anstrangd med manga patienter, stora behov och alltfor
lite resurser. Detta galler aven diabetesvarden dar vissa vardcentraler idag saknar en

diabetessjukskdterska. Diabetesrelaterade drenden | |
hamnar da hos allmanlgkare som redan &r en grupp “Primarvarden kanner att allt 1aggs
med hdg arbetsbelastning. Primarvarden kommer pad dem och det finns en viss
darfor behd mer r rser for att hantera d mattnad. [...] Hittar man

a .O € ovg ? ) esurser for a ) ante ao € livsstilssjukdomar s ar det alltid
patienter som identifieras genom screeningen. Nagra bra men det &r svart att ta hand
interviupersoner pekar ocksa pa att det ar viktigt att om det i praktiken.”

det finns evidens for att screeningen skapar nytta for Intervjuperson inom primérvérden
folkhédlsan och bidrar till resurseffektivitet for
berdrda verksamheter. I I

Viktigt att screeningmomentet ar enkelt och gar fort

Flera intervjupersoner inom tandvarden menar att screeningen bor ingd som en del i de
ordinarie regelbundna besdken hos tandvarden. Screeningen behdver darfér vara enkel
och ga fort att genomféra. Det far garna vara en del av den kliniska undersdokningen och
inte innebdra nagon extra provtagning. Det ingar redan manga moment i en
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tandundersokning sa hur lang tid det tar att gora screeningen blir darfor avgdrande for
tandvardens forutsattningar att bidra.

En intervjuad tandldkare menar att screeningen inte far ta mer an nagra fa minuter for att
den ska kunna inkluderas i nuvarande undersdkningar. Samma tandlakare anser att det inte
finns tid for screening om den till exempel tar mer an fem minuter att utféra. En intervjuad
tandhygienist menar att det ar mojligt att avsatta fem minuter for screening i
undersodkningstiden. Tva andra intervjupersoner inom tandvarden anser att det gar att
anvanda nuvarande riskkartlaggningsverktyg och att det darfor inte skulle medféra nagot
extra arbete.

Tandvardens roll vid screening behdver definieras

Nagra respondenter fran tandvarden undrar hur processen for screening kommer att se ut
och vilka arbetsuppgifter som det kommer att innebara. Tandvarden uppger att de i
dagslaget séllan skriver remisser och menar att det ar ett moment som kan vara bdkigt
och tidskrdvande. En intervjuperson uttrycker dven att det finns behov av att definiera vem
som delger patienten vilken information. Detta eftersom budskapet om forhdjd risk for
diabetes kan ge upphov till foljdfrdgor hos patienten som behdver kunna besvaras. Aven
primarvarden uttrycker att de skulle vilja kanna till tandvardens uppdrag.

Behdvs mer information om hur manga nya patienter
som kan identifieras via screening

| dagslaget finns det redan flera olika satt for att identifiera nya diabetes typ 2-patienter
och grupper som ar i riskzonen. Det sker bland annat genom att patienter med misstankt
diabetes tar kontakt med varden, tester av gravida samt genom de nyinrattade
halsosamtalen for 40- och 50-aringar. Nagra intervjupersoner ar darfor fundersamma kring
hur manga patienter som inte redan fangas upp [ |
med dagens insatser. En intervjuperson berattar "Tror man maste veta vilka volymer
att de flesta patienter forr eller senare kommer till  det handlar om. Syftet ar jattebra.

vardcentralen och att det redan idag finns Behover titta pa resurer och vad ska
man prioritera och satta det i

perspektiv”

patienter som vantar pa diagnostisering. For att ta
stallning till primarvardens forutsattningar  att
resurssatta och rigga for ett mottagande anser
flera intervjupersoner att de behover f& en battre | |
bild av hur stor dkningen av patienter forvantas bli

till foljd av screeningen.

Intervjuperson inom primdérvarden

Primarvarden har olika forutsattningar for att ta emot
diabetes- och pre-diabetespatienter

Flera intervjupersoner menar att primarvardens férutsattningar att ta hand om patienter
som remitteras fran tandvarden beror pa vilken typ av diabetespatienter det handlar om.
Enligt Rambolls intervjupersoner har priméarvarden en tydlig process nar det galler
diagnostisering av patienter med diabetes typ 2 och den efterfdljande behandlingen. Detta
innebar att det finns god kunskap och etablerade rutiner fér just den patientgruppen.

Enligt flera intervjupersoner ar det mer utmanande for primarvarden att ta emot personer
i riskgrupp med pre-diabetes. Flera personer menar att det saknas riktlinjer om hur de
forvantas arbeta med denna grupp. En person beskriver att deras vardcentral i man av tid
tar hand om pre-diabetespatienter genom att halla halsosamtal och genomféra arliga
kontroller. Tva personer uttrycker att det ar ofta forst nar patienter blir sjuka som de ar
motiverade att gdra de livsstilsforandringar som kravs. De menar darfor att viljan for
forebyggande vardkontakter kan variera bland patienter.
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Sammanfattande slutsatser

DET SAKNAS STRUKTURERAD SAMVERKAN MELLAN TANDVARD OCH
PRIMARVARD | SKANE

| nuldget saknas en strukturerad samverkan mellan tandvard och primarvard i Skane.
Kontakt mellan de olika verksamheterna sker endast vid specifika behov eller i enstaka
patientfall. Kontakterna sker mellan enskilda medarbetare till exempel mellan en [dkare och
en tandlakare, snarare an pa organisatorisk niva. Denna brist pd samverkan beror pa att
tandvard och primarvard bedrivs utifran olika styrning och finansiering, det saknas vagar
for kommunikation och informationsutbyte, det finns inte tid for samverkan samt det
fokuseras sallan pa sambandet mellan munhalsa och allman halsa.

DET FINNS STOR POTENTIAL FOR UTVECKLAD SAMVERKAN INOM
FLERA OMRADEN

Kartlaggningen visar att det finns en stor potential for utvecklad samverkan mellan
tandvard och primarvard inom flera omraden. Det handlar framfor allt om att samverka
kring forebyggande insatser for livsstilsrelaterade sjukdomar. Tandvarden bor ocksad kunna
hjalpa till att identifiera patienter som bor f& vard av priméarvarden och remittera dem
vidare dit. Aven primarvarden kan hjalpa till att uppmuntra patienter att soka sig till
tandvarden for att darigenom forbattra deras munhéalsa. Samverkan erbjuder férdelar for
individens halsa, mer effektiv anvandning av resurser inom varden och potentiellt stora
samhallsekonomiska vinster.

DET FINNS INTRESSE FOR SCREENING MEN GENOMFORBARHETEN AR
OSAKER

Bade tandvarden och primarvarden ar generellt sett positiva till screening for diabetes typ
2 eftersom det kan leda till att patienter upptacks tidigare. Det finns samtidigt flera faktorer
som paverkar forutsattningarna att genomféra screening. Den i sarklass viktigaste faktorn
ar resurser. Det ar i dagslaget mycket osakert om det finns tillrackliga resurser hos
tandvarden for att dels genomfdra screening, dels ta hand om de identifierade patienterna
hos primarvarden. Kartlaggningen visar att resursbrist och hog arbetsbelastning inom
bade tandvarden och priméarvarden ar en stor utmaning. Det ar darfor rimligt att anta att
det behovs politiska beslut och ytterligare resurser for att kunna utveckla samverkan
mellan tandvard och primarvard, inklusive genomfdra screening for diabetes typ 2.



